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 G R

nsanın en temel hakkı, ya am hakkıdır. Anayasa'nın 17. maddesinde; "Tıbbi 

zorunluluklar ve kanunda yazılı haller dı ında, ki inin vücut bütünlü üne

dokunulamaz, rızası olmadan bilimsel ve tıbbi deneylere tabi tutulamaz." 

denilmi ; buna göre; tıbbi zorunlulukları, kanundaki kurallara, meslek eti ine 

uygun olarak yerine getirmekle yükümlü olan hekimler haricinde, ki inin vücut 

bütünlü üne dokunulamayaca ı belirtilmi tir.

 Tıbbi müdahale; en basit tıbbi tedaviden, en a ır cerrahi ameliyatlara kadar 

uzanan ve ki ilerin sa lı ına yönelik olan tüm tıbbi u ra ları kapsar. Hekimler; 

tıbbi müdahaleleri sırasında tıp biliminin kabul etti i tüm kurallara uymak, 

gerekli dikkat ve özeni göstermek zorundadırlar.

 Hekimin sorumlulu u; mesleki sorumluluk, idari sorumluluk, hukuki 

sorumluluk ve cezai sorumluluk olarak ayrılmaktadır. Hekimler, tıbbi

müdahaleleri sırasında kurallara uymaz ve gerekli dikkat, özeni göstermezlerse; 

bu sorumluluklara göre  ortaya çıkan zarardan sorumlu tutulurlar.  

 Ülkemizde; tıbbi müdahaleden do an sorumlulu u düzenleyen ayrı özel bir 

yasa bulunmadı ından; hekimler ve sa lık kurulu larının hukuki sorumlulukları

sorumluluk hukukunun genel ilkelerine göre belirlenir.

Hekimin hukuki sorumlulu unda; hekimle hasta arasındaki tedavi 

sözle mesinden kaynaklanan sorumlulu u yanında haksız fiil sorumlulu u ve 

vekaletsiz i  görmeden dolayı sorumlulu u da ortaya çıkabilmektedir.  

 Hekimlerin sorumlulu unda; hekimin özen yükümlülü ü ve bunun ispatı

büyük önem ta ımaktadır. Hekimin hukuki sorumlulu unda günümüzde de 

sıklıkla kar ıla ılan; hasta ve hekim arasındaki hukuki ili kide di er 

yükümlülüklere nazaran daha geni  ve önemli bir yere sahip olan özen 

yükümlülü ü kavramı, yükümlülü ün sonuçları ve ispatı dikkate alınmalıdır. 
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BÖLÜM I 

I.HEK M N HUKUK   SORUMLULU UNUN KAYNAKLARI 

 Sorumluluk; hukuka aykırı olarak meydana getirilen zararların üstlenilmesi 

zorunlulu udur. Sorumlulu a neden olanlar ise; kural olarak, tıbbi personelin 

veya ona ba lı olarak çalı an yardımcı personellerin bir ey yapmaları veya nadir 

olarak da yapmamalarıdır. Sorumlulu un; kusur sorumlulu u ve kusursuz 

sorumluluk olarak iki çe idi vardır. Hekimin hukuki sorumlulu unda, kusur 

sorumlulu una ba lı kalınmı tır.  

 Hekimin hukuki sorumlulu unun kapsamına hem sözle meye dayalı

sorumluluk hem de haksız fiil nedeniyle sözle me dı ı sorumluluk girer; her iki 

halde de hekimin ve yardımcı personelinin hukuki sorumlulu u, kusura dayalı

sorumluluktur. Hekim ile hasta arasındaki hukuki ili ki çe idi, sorumluluk 

hukukunun açıklanması için çok büyük önem ta ır. Buna göre, hekimin hukuki 

sorumlulu u; sözle meden, haksız fiilden ya da vekaletsiz i  görmeden 

kaynaklanabilir.1

 Hekimin hukuki sorumlulu u, hasta ile aralarındaki ili kinin özel bir ifadesi 

olan "borç ili kisi" kavramını esas alır. Söz konusu sorumlulu un dayana ını da; 

tıbbi te his ve müdahaleyi içeren tedavi/ hekimlik sözle mesinin kapsamı ve 

sonuçları olu turur. Tıbbi yardım ve müdahaleden do an hukuki sorumlulu un

belirlenmesi için öncelikle tıbbi yardımın verildi i yer, niteli i ve konumu ile 

hasta, doktor ve hastane ili kilerinin hukuksal niteli ine bakılır. Taraflar 

arasındaki hukuki ili kinin sözle me ili kisi mi haksız eylem ili kisi 

mi,vekaletsiz i  görme ili kisi mi oldu u ve sorumlulu un kime yöneltilece i de 

buna göre belirlenir.2

1 pekyüz Yavuz, Filiz. Türk Hukukunda Hekimlik Sözle meleri, stanbul 2006, s. 119-123; 
Kıcalıo lu, Mustafa.Doktorların ve Hastanelerin Tıbbi Müdahaleden Kaynaklanan Hukuki 
Sorumlulukları, s. 168. 
2  Kıcalıo lu, s. 169, 171; Sava , Halide. Sa lık Çalı anlarının ve Sa lık Kurumlarının Tıbbi 
Müdahaleden Do an Sorumlulukları, Ankara 2007, s. 295. 
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A. Sözle meden Do an Sorumluluk 

Akdi sorumluluk, bir akitle taahhüt altına girmi  olan ahsın , bu akitten 

do an yükümlülüklerini ihlal etmesi sonucunda, akdin di er tarafına vermi

oldu u zararın tazmin yükümlülü ünü ifade eder.  Hekimin sözle meden do an

sorumlulu u için; her eyden önce hekimle hasta arasında önceden açık (sarih) 

veya zımni olarak kurulmu  bir " Tedavi Sözle mesi"nin varlı ı gerekir. Hekimle 

hasta arasındaki mevcut bulunan sözle menin hekim tarafından ihlal edilmesi; 

yani hekimin üstlendi i te his, tedavi taahhüdüne olumlu ya da olumsuz bir 

davranı la aykırı hareket etmesi, hekimin kendisine yükledi i yükümlülükleri 

kasten veya ihmal ile ihlal etmi  olması, zararın ortaya çıkması, hekimin kusurlu 

davranı ı ile zarar arasında illiyet ba ının olması gerekir. Tedavi sözle mesinde 

belirli bir biçim ko ulu da yoktur.3

 Gerçek ya amda tedavi sözle mesi, klasik sözle me yapma yöntemine çok 

benzemez. Bu durum sa lık konusunun do asından kaynaklanır. Sözle me; icap 

(önerim) ve kabul olarak adlandırılan birbirine uygun irade beyanıyla olu ur. 4

Tedavi sözle mesi ise; hastanın muayene veya tedavi olmak için hekime 

ba vurması, hekimin de hastayı muayene etmeyi kabul etmesiyle hastayla hekim 

arasında, özel hukuk ili kisi niteli inde olan vekalet sözle mesi kurulmu

olmaktadır.5

 Tıbbi sorumluluktaki maddi zarar; yükümlülü e uygun bir tedavi yapılsaydı

hastanın kavu aca ı sa lık durumuyla yürütülebilen hatalı tedavinin gerçek 

sonuçları arasında parayla ölçülebilen farkı; manevi zarar ise; hatalı bir tedavinin 

sonucu olarak hastanın duydu u bedensel ve hernevi acıyı, hayat zevklerinde 

meydana gelen azalmayı ifade eder.6

 Hekim ile hasta arasında kurulmu  olan tedavi sözle mesinde belli unsurlar 

bulunur. Tedavi sözle mesinin temel unsurları; hasta, hekim, tıbbi müdahale, 

3  Yılmaz, Battal. Açıklamalı- çtihatlı Hekimin Hukuki Sorumlulu u, Ankara 2007, s.13; 
Özdemir, Hayrunisa. Özel Hukukta Te his ve Tedavi Sözle mesi, s. 51. 
4  Kılıço lu, Ahmet. Borçlar Hukuku Genel Hükümler, Ankara 2006, s. 37-51. 
5  Kıcalıo lu, s. 174; Reiso lu, Seza. Hekimlerin Hukuki Sorumlulu u, Sorumluluk 
Hukukundaki Yeni Geli meler IV. Sempozyumu, stanbul 1983, s. 3. 
6  Öztürkler, Cemal. Hukukun Uygulanmasında Tıbbi Sorumluluk, Te his ve Tedavi ve Tıbbi 
Müdahaleden Do an Tazminat Davaları, Ankara 2006, s. 41. 
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taraflar arasında anla ma ve ücrettir. Buradaki önemli konu; tedavi 

sözle mesindeki bir tarafın mutlaka hasta olması; ancak di er tarafın sadece 

hekim de il, hekim dı ında eczacı, diyetisyen vb. de olabilece idir. Sözle menin 

ihlali olmaması için; hekimin tedavi amacıyla gerçekle tirdi i tıbbi müdahalenin 

hukuka uygunlu u hakkın icrasına dayanır. Sonuç olarak; cerrahi müdahalelerin 

hukuka uygunluk sebebi dolayısıyla suç te kil etmedi i noktasında hukukçular 

arasında oybirli i olmakla birlikte7; hakkın icrası veya görevin ifasının kabul 

edilmesinde hukuka uygunluk sebebinde hakkın veya görevden do an yetkinin 

sınırsız bulunmadı ı, kullanılma artlarının ve sınırlarının hukuk düzeni 

tarafından gösterilmesi gerekti i konusunda da hiç bir ku ku bulunmamaktadır.8

 Hekimin hastasıyla arasındaki tedavi sözle mesi; vekalet sözle mesi olarak 

kabul edilir. Bunun nedeni; TBK m. 502'deki vekalet sözle mesi hükümlerine 

dayanır. Çünkü vekalet; vekile müvekkilin çıkarına ve iradesine uygun bir sonuca 

yönelen bir i  görmeyi, bir zaman kaydına tabi olmaksızın ve ba ımsız olarak 

yapma borcunu (sonucun elde edilmesi rizikosu ona ait olmak üzere) yükleyen 

bir sözle medir. Tedavi sözle mesi de vekalet sözle mesine benzer. Nedeni; 

hekimin, hastasını muayene ve tedavi etmesi, maddi bir eylemle ili kilidir.

Hekimin gördü ü i , hastasının çıkarına ve onun iradesine uygun olarak yapılır.

Bazı tereddüt yaratan özel durumlar haricinde; i in zamana ba lı olmaması,

hekimin tıbbi kurallara uygun olarak te his koyması ve gereken tedaviyi yapması

gerekirken, sonucun mutlaka iyi sonuçlanmasının gerekmemesi de tedavi 

sözle mesinin bir vekalet sözle mesi oldu unu göstermektedir.9

 Hekim, kural olarak; sözle me ile hastalı a te his koymak, hastalı ı

iyile tirmek, hastanın acısını azaltmak ve yapılması gereken operasyonu 

gerçekle tirmek için gerekenleri yapmayı tedavi sözle mesi ile kabul etmi

sayılır. Tedavi sözle mesi de; vekalet sözle mesinin i i sadakatle ve özenle 

yapma, vekil edenin iradesine uygun davranma, sır saklama, i i bizzat yapma ve 

hesap verme yükümlülüklerini içerir. Özen borcu ise; uygun araç ve tedavi 

yönteminin seçilmesi, tıbbi kuralların tam olarak uygulanması, hastanın durum ve 

7  Er, Ünal. Sa lık Hukuku, Ankara 2008, s. 49-50. 
8  Gürelli, Nevzat. Hukuk Açısından Cerrahi Müdahalenin Sınırları, stanbul Üniversitesi 
Dergisi, stanbul 2011, s.268 . 
9  A çıo lu, Çetin. Doktorların Hukuki ve Cezai Sorumlulu u, Olgaç Matbaası, Ankara 
1982, s. 31-33; Kıcalıo lu, s. 172. 
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ko ullarının gerektirdi i önlemlerin alınması, mesleki beceride kusursuzluk, 

gerekli mesleki dikkati gösterme ve tıp mesle inin kurallarına uygun davranmayı

gerektirir.10

 Yargıtay da; hekim ile hasta arasındaki ili kiyi vekalet akdi olarak kabul 

etmektedir. Yargıtay kararında11; davacının davalıların (hekimlerin) yanlı

tedavisi sonucunda karaci erini kaybetti ini, organ nakli ile ya ama döndü ünü

ileri sürerek manevi-maddi tazminat istemesi ve davanın temelinin vekillik 

sözle mesi olup, özen borcuna aykırılı a dayandırılmasına yer vermi tir. 

 Hekimin belli bir sonucu üstlendi i bazı özel durumlarda ise; tedavi 

sözle mesinin eser (istisna) sözle mesi niteli i ta ıdı ı, örne in; di  protezi, 

köprü ya da kron yapımı, takma göz, kol, bacak gibi yapay organların takılması,

burun vb. güzelle tirici estetik ameliyatlarda hekim belli bir sonucu 

gerçekle tirmeyi borçlandı ı için, eser sözle mesi niteli inde bir sözle me 

ili kisinin varlı ı kabul edilmektedir.12 A çıo lu'na göre ise; di  çekimi ve di

takma eylemleri birlikte yapılıyorsa; hem vekalet hem de eser sözle mesi birlikte 

olabilir.13

 Eser sözle mesi; TBK m. 470'den (BK m. 355) itibaren düzenlenmi tir. Buna 

göre; eser sözle mesi; yüklenicinin bir eser meydana getirmeyi, i  sahibinin de 

bunun kar ılı ında belli bir bedel ödemeyi üstlendi i sözle medir. Bu durumda; 

hekim de üstlendi i edimi i  sahibinin haklı menfaatlerini gözeterek, sadakat ve 

özenle ifa etmekle yükümlü olup, meydana gelecek eseri do rudan do ruya

kendisi yapmak veya kendi yönetimi altında yaptırmak; aksine adet veya 

anla ma olmadıkça eserin meydana getirilmesinde kullanılacak araç ve gereçleri 

kendisi sa lamakla yükümlüdür.  

 Yüklenicinin özen borcundan do an sorumlulu unun belirlenmesinde, benzer 

alandaki i leri üstlenen basiretli bir yüklenicinin göstermesi gereken mesleki ve 

10  Kıcalıo lu, s. 173. 
11 13. HD., E: 2005/15820, K: 2006/2367, T: 23. 02. 2006.
12  Kıcalıo lu, s. 172'den Demir, "Mehmet, Hekimin Hukuksal Sorumlulu unun Kaynakları
ve Özel Hastane- Kamu Hastanesi Ayrımı", Prof. Dr. Ali Naim nan'a Arma an, Ankara 
2009, s.267; Yılmaz, s.20; Öztürkler, s. 184; Zevkliler, Aydın. Özel Borç li kileri 2002, s. 
465-467. 
13  Hancı, Hamit.  Malpraktis, Tıbbi Giri im Nedenleri, Hekimin Ceza ve Tazminat 
Sorumlulu u, Ankara 2002, s. 124-125. 
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teknik kurallara uygun davranı ı esas alınaca ı TBK m. 471'de düzenlenmi

olup; hekimler de istisna sözle mesinin konusuna giren i lerinde bu hükümlere 

göre sorumlu olacaklardır. 

 Eser sözle mesinde esas olan unsur; bir eserin meydana getirilmesi iken 

vekalet sözle mesinde belli bir yönde çalı manın yüklenilmesidir. Hekim kusurlu 

olmadıkça tıbbi yardım ve müdahale nedeniyle istenilen sonuca ula amadı ı

için 14 sorumlu tutulamaz. Oysa; eser sözle mesinde; i in ayıpsız olarak yapımı

ve teslimi esastır. Örne in; plastik cerrahın estetik ameliyatları, di  doktorunun 

di  dolgusu ya da protez yapımı üstlenmesi, eser sözle mesinin konusuna 

girebilir. Estetik ameliyat nedeniyle ameliyatı yapan hekim, estetik görünüm 

konusunda belli bir güvence verdiyse taraflar arasındaki bu sözle me eser 

sözle mesi sayılır ve hekim buna göre sorumlu olur. Vekalet sözle mesinde ücret 

zorunlu unsur olmadı ı halde, eser sözle mesinde ana unsur ücrettir. Vekalet 

sözle mesinde taraflar kararla tırmı sa ancak vekil ücrete hak kazanır.  

 Yargıtay kararlarında da bazı özel durumlarda hekim ile hasta arasındaki 

ili kinin eser sözle mesine dayandı ının kabul edildi i görülmektedir.15 Örne in;

Yargıtay tarafından verilen bir kararda16; estetik bir görünüm kazandıraca ını

ikna ederek davalı hekimin davacının burnunu ameliyat etti i, fakat meslek hatası

ve kusuru sonucu burnunun çöktü ü ve yüzünün tamamen de i ip, çirkinle ti i

iddiasıyla açılan maddi-manevi tazminat davasında; mahkemenin Yüksek Sa lık

urası görü lerine dayanarak verdi i davanın reddi kararının temyizinde; davada 

dayanılan maddi olgunun burnun estetik ameliyat yapılmasıyla istenilen ve 

kararla tırılan biçime ve ekle uygun hale getirilmesi oldu u; böyle bir 

sözle mede sonucun ortaya çıkması yönünden teminat altına girilerek borç altına

girildi i; o nedenle bu tip sözle menin eser sözle mesi olarak kabul edilmesinin 

halin icabına ve tarafların iradesine uygun oldu u, eser sözle melerinde 

yüklenicinin eseri meydana getirmekle ve onu teslim etmekle yükümlü oldu u,

olayda davalı hekimin meslek bilgisinin tüm icaplarını yerine getirdi ini, kusuru 

bulunmadı ını ispatla yükümlü oldu u; aksi durumda TBK m. 112'ye (BK m. 96) 

14  Hatemi, Serozan, Arpacı. Borçlar Hukuku Özel Bölüm, Filiz Kitabevi, stanbul 1992, s. 
391. 
15  Kıcalıo lu, s. 178. 
16 13. HD. 5. 04. 1993 T., 1993/ 131 E- 2741 K.



7

göre sorumlu olaca ı, dosyaya konan foto raflarda davacının ameliyat öncesi 

burnu ile ameliyat sonrası burnu arasında kıyaslanamayacak çok açık farklılık ve 

çöküntü olması, mahkemenin rapora istinaden bunları de erlendirmeden hüküm 

kurması nedeniyle kararın davacı yararına bozulmasına karar verilmi tir.  

 Yargıtay kararları ve anlatımlara bakıldı ında; gereken özen ve dikkati 

göstermeyen hekim, vekalet görevini gere i gibi yerine getirmemi  sayılır. 

Hekimin serbest ya da kamu kurumunda çalı ması sorumlulu unun varlı ını

de i tirmez. Ancak bazı durumlarda farklılıklar ortaya çıkabilmektedir. Bu 

durumlardaki farklılıkların temelinde; serbest çalı an hekim ile hasta arasında

kurulmu  olan bir tedavi sözle mesi var iken; kamu kurumunda çalı an bir 

hekimin hastası ile arasında tedavi sözle mesinin olmaması yatar. Kamu 

kurumuna ba vuran hasta ile hastane yönetimi arasında hastane kabul sözle mesi 

kurulmu  olur. Serbest çalı an bir hekimin hukuki sorumlulu unda tedavi 

sözle mesi esas alınırken;  kamu hastanesinde çalı an bir hekimin hukuki 

sorumlulu unda ise; hasta kamu hizmetinden yararlanan bir ki i durumunda 

oldu undan özel hukuk kurallarına ya da sözle meye de il, kamu hukukuna göre 

tıbbi zarar de erlendirilir Bu durumda; kamusal hizmet kusuru nedeniyle idare 

hukuku kapsamında olayın irdelenmesi gerekmektedir. Kamu hastanelerinde 

çalı an hekimlerin kusurunun tespitinde; hastane sorumlu olup; do rudan hekime 

sorumluluk yükletilemez. Ancak, Anayasa m. 129/5 gere ince; "Memurlar ve 

di er kamu görevlilerinin yetkilerini kullanırken i ledikleri kusurlardan do an

tazminat davaları, kendilerine rücu edilmek kaydıyla ve kanunun gösterdi i ekil

ve artlara uygun olarak, ancak idare aleyhine açılabilir." hükmüne göre hekimin 

kusurunun olması durumunda dahi yalnızca hastaneye dava açılabilece i;

hastanenin kusurdan do an zararı hekime rücu edebilece i düzenlenmi tir.

B. Haksız Fiilden Do an Sorumluluk 

Haksız fiil, ki inin di er ki ilere kar ı zarar verici nitelikteki hukuka aykırı

eylemidir.17

 Haksız fiil; TBK m. 49'dan itibaren düzenlenmi  olup;  "kusurlu ve hukuka 

aykırı bir fiille ba kasına zarar veren, bu zararı gidermekle yükümlüdür" eklinde 

17 Gökcan, Hasan Tahsin. Haksız Fiil Hukuku ve Maddi- Manevi Tazminat Davaları, Ankara 
2008, s. 32. 
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hükme ba lanmı tır. Ayrıca; zarar veren fiili yasaklayan bir hukuk kuralı

bulunmasa dahi ahlaka aykırı bir fiille ba kasına kasten zarar veren de bu zararı

gidermekle yükümlü tutulmu tur. TBK m. 50'ye göre de; zarar gören, zararı ve 

zarar verenin kusurunu ispat yükü altına konulmu tur. 

 Hekimin; sözle me dı ı kusura dayanan sorumlulu u, haksız fiil biçiminde 

ortaya çıkar. Hekim ile hasta arasında önceden kurulmu  bir sözle me ili kisi

yoksa; sorumlulu un dayana ını hekimin haksız fiili olu turur. Hekimin haksız

fiilinde; TBK m.49 ve devamındaki düzenlemelere ba vurulur.

 Hekimin hukuki sorumlulu unun belirlenmesinde sözle meye aykırılık ya da 

vekaletsiz i  görme hükümlerinin uygulanma olana ının bulunmaması

durumunda haksız fiile ili kin hükümlere ba vurulur.18  Hekimler, hastalarının

zarar görmemesi için yalnız mesleki (teknik) de il, genel hayat tecrübelerine göre 

herkese yüklenebilecek dikkat ve özeni göstermek zorundadır. Hekimin 

davranı larında kusur, kendisinden beklenilen gerekli özeni ve sadakat borcunu 

eksik veya hiç yerine getirmemesi durumunda ortaya çıkar.19

 Hekimlerin mesleki faaliyetleriyle ilgili uygulanan kanunların ba ında 1219 

Sayılı Tababet ve uabatı Sanatlarının Tarzı crasına Dair Kanun gelmesine 

kar ın; bu kanunda da hekimlerin sorumluluklarını düzenleyen özel hükümler 

mevcut de ildir.20

 Hekimin haksız fiil sorumlulu una ba vurulabilmesi için gerekli artlar; akdi 

sorumlulu a paralel olarak; hukuka aykırılık, kusur, zarar ve illiyet ba ıdır. 21

Tando an ise; illiyet ba ı kavramının yetersiz oldu unu belirterek hukuka 

aykırılık ba ı kavramını ileri sürmü tür. Bu görü e göre; zarar ile fiil arasında

uygun illiyet ba ı kurulabilse dahi hukuki sorumlulu un; sorumlulu un

dayana ını olu turan normatif düzenlemenin korudu u hukuki de erler ile sınırlı

olarak anla ılması gerekir. Bu görü e göre, zarar ile haksız fiil arasında hukuka 

18  Yılmaz, s. 105; Kıcalıo lu, s. 417.
19 Karahasan, Mustafa Re it. Sorumluluk Hukuku, Sözle meden Do an Sorumluluk, Ö reti
Yargıtay Kararları, 6.Bası, Beta Yayınları, stanbul 2003, s.451.
20 enocak, Zarife. Özel Hukukta Hekimin Sorumlulu u, Ankara 1998, s. 4.
21 Uygur, Turgut. Açıklamalı çtihatlı Borçlar Kanunu Sorumluluk ve Tazminat Hukuku, Cilt
2, Seçkin Yayınları, Ankara 2003, s. 1279.
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aykırılık ba ının bulunması; yani zararın norm ile koruma kapsamında bulunması

gerekir.22

 Hukuka uygunluk sebeplerinin; yani; hastanın rızası, kamu gücünün hukuka 

uygun ekilde kullanılması, hastanın menfaatine hareket edilmesi gibi 

durumlarda hekimin haksız fiil sorumlulu una gidilemez. Haksız fiil 

sorumlulu undaki kusur ile sözle medeki hekimin kusuru arasında tek fark; 

haksız fiil sorumlulu unda ispat yükünün hasta üzerinde olmasıdır.23

 Tıbbi yardım ve müdahale, insanın sa lık ve ya amına yönelik riskli bir 

davranı  oldu undan, doktor daha özenli ve dikkatli davranmak zorundadır.

 Hastalı a te his konulması, ilaçların yazılması, cerrahi müdahalede 

bulunulması ve hastanın sürekli kontrol edilmesi gibi hastaya yönelik her türlü 

eylemlerinden do an kusurlarından dolayı hekimler sorumludur. Hekimin haksız

eyleminden dolayı kusur durumu belirlenirken de;  

- hekimin hastaya verdi i de er ve gösterdi i ilgi, 

- meslek ko ullarını yerine getirip getirmedi i, 

- tıp bilimi kurallarını gözetme ve uygulamadaki tutumu, 

- tıbbi müdahaleden önce, alınması gereken bütün önlemleri alıp almadı ı,

- en küçük duraksamaya yer açan durumlarda; gerekli ara tırmaları yapma, 

önlemleri alma ve hastanın özelliklerine en uygun tedavi yöntemlerini seçme 

konusundaki yakla ım ve becerileri göz önünde tutulur.24

 Hekimin haksız fiil sorumlulu unda; illiyet ba ını kesen nedenlerden; mücbir 

sebep, zarar görenin kusuru, ve üçüncü ki inin kusuru varsa bu durumda hekim 

sorumlu tutulamaz.  

 Serbest çalı an hekimler ile kamu hastanelerinde çalı an hekimlerin haksız

fiil sorumluluklarına ili kin bazı farklılıklar ortaya çıkmaktadır. Kısaca de inecek 

olursak;

 Serbest çalı an bir hekimin haksız fiil sorumlulu unda; hekimin hasta ile 

arasında bir sözle me ili kisinin bulunmadı ı durumlarda sorumluluk, genel 

22 Tando an, Haluk. Hukuka Aykırılık Ba ı (Sorumluluk Hukukunun Güncel Sorunları),
stanbul Üniversitesi Mukayeseli Hukuk Enstitüsü Yayını, stanbul 1980, s. 9.
23 Yılmaz, s. 105.
24  Kıcalıo lu, s. 420- 430. 
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haksız fiil hükümlerine göre belirlenir. Buna göre; TBK m. 49; " Kusurlu ve 

hukuka aykırı bir fiille ba kasına zarar veren bu zararı gidermekle yükümlüdür."  

 Hekim; bu düzenlemelere göre; gerek kasti gerek ihmali davranı ıyla hastaya 

zarar verirse ve arada bir sözle me ili kisi yoksa haksız fiilden sorumlu olur.25

Hekimin beden bütünlü üne yönelik operasyonları ise aynı zamanda haksız fiil 

te kil etti inden arada sözle me ili kisi bulunsa bile hasta açaca ı davada haksız

fiil hükümlerine dayanabilir.26

Hekimin haksız fiil sorumlulu undan söz edebilmek için; hekim;  

-yapma veya yapmama eklinde bir davranı ı ile hastaya zarar verecek,

-do rudan veya dolaylı olarak ba kalarına zarar vermeyi yasaklayan bir hukuk 

kuralını ihlal etmi  olacak,

-hukuka aykırı sayılan fiili bilerek ve isteyerek gerçekle tirecek ya da

-zararlı sonucun meydana gelmemesi için yeterince dikkat ve özen 

göstermeyecek,  

-hekimin hukuka aykırı fiili ile zarar arasında uygun bir illiyet ba ı olacaktır. 

 Hekimin acil durumlarda hastaya müdahale etme yükümlülü ü oldu u halde 

etmemesi, hastanın aydınlatılmı  onamını almadan cerrahi müdahalede 

bulunması durumunda hukuka aykırı bir fiil söz konusu olacaktır.27

 Hekimin haksız fiil sorumlulu u sonucunda; hekim, hekimlik faaliyetlerinin 

icrası sırasında gerçekle tirmi  oldu u tıbbi müdahaleler neticesinde hastada 

meydana gelen zararları tazmin etmelidir. Hekim kusurlu oldu u veya objektif 

olarak sorumlu oldu u hallerde hastanın maddi ve manevi zararlarını tazmin 

etmekle yükümlüdür.28 Tazminat miktarının belirlenmesinde; ili kinin niteli i

önem ta ımaz. Hasta hekimden ancak; maddi ve manevi olarak u radı ı zararın

tazminini isteyebilir, mahrum kaldı ı karı isteyemez. Hastanın tazminat talep 

hakkının do ması için ise; hekimin kusurlu davranı ı sebebiyle maddi bir zararın

do mu  olması gereklidir.29

25  Sarıta , Hatice. Hasta Hakları Açısından Hekim Sorumlulu u, Bilge Yayınevi, Ankara 
2005, s. 118, 119. 
26  Ayan, Mehmet. Tıbbi Müdahaleden Do an Hukuki Sorumluluk, Kazancı Yayınları,
Ankara 1991, s. 116. 
27   Sarıta , s. 119. 
28  Ayan, s. 121. 
29  Sarıta , s. 132. 
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 Hekimlerin sorumlulu u  hakkında bir çok Yargıtay kararı bulunmaktadır. 

Buna örnek olarak; Yargıtay'ın bir kararında30; karında kocher pensinin (farklı

büyüklükte, a ız kısmı ubelerin birle ti i oynaktan ba layan ve uca do ru

giderek daralan, kanayan damar a zını bulup tutmaya yarayan cerrahi 

müdahalelerde kullanılan penstir.) unutulmasının bir kusur oldu u, büyük ve 

karı ık ameliyatlarda bu durumun olabilece i, ameliyatın pazar günü ve acil 

yapıldı ının söylenmi , ancak kabul edilmemi  oldu u; mesleki de il, meslek 

dı ı dikkatin bile böyle bir olaya meydan vermemesi gerekti i belirtilmi tir. Aynı

zamanda; Yargıtay tarafından verilmi  bir kararda da31; sezeryanla yaptırılan

do umda tampon kompres (pansuman malzemesi) unutulması kusurlu davranı

kabul edilmi tir.32

 Tıbbi giri im ve yardım sırasında öngörülmesi olana ı olan riskli durumları

önleyecek araç ve gereçlerin bulundurulmaması, hekimin gerekti inde ba ka bir 

uzman  hekimin ya da hastanenin yardımını istememesi de kusurlu bir 

davranı tır. Hekimin özen sorumlulu u, yalnız tedavi sırasında de il, tedavi 

sonrasında da geçerli olmalıdır.33 Aksi durumda; hekimin sorumlulu una

ba vurulabilir.

Kamu hastanelerinde çalı an hekimin haksız fiil sorumlulu unda ise; 

hastanın, hastaneye yaptı ı ba vurunun hastane yönetimi tarafından kabul 

edilmesiyle taraflar arasında hasta kabul sözle mesi kurulmu  oldu u kabul 

edilir.Hasta kabul sözle mesi; idari nitelikli, bir bakıma vekalet sözle mesi türü 

diyebilece imiz kendine özgü bir sözle medir. Hasta kabul sözle mesi ile 

hastane, hastanın tedavisini yapmayı ve hastanedeki bakım hizmetlerini yerine 

getirmeyi kabul eder. Hasta kabul sözle mesi uyarınca, hastanın tedavisi, 

hastanede çalı an hekim ve sa lık personelleri ile yerine getirilir. Bu durumda 

hekimler ifa yardımcılarıdır. Hekimler, böyle bir durumda tedavi sözle mesinin 

tarafı olmadıkları gibi, kamu görevlisi olarak kamu hizmetini yerine 

getirmektedirler. Bu nedenle; hasta, kamu hizmetinden yararlanan bir ki i

oldu undan kamu hastanesindeki tıbbi müdahaleden do an zararlar nedeniyle 

30 4. HD 11.12.1976-4260/1393.
31 4. HD 16.5. 1968 4365/4310.
32  Hancı, s. 141.
33  Hancı, s. 142. 
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sorumluluk kural olarak; özel hukuk kurallarına de il, idare hukuku kurallarına

tabiidir. Kamu hastanelerinde çalı an hekim; kamu hizmeti yerine getirdi inden;

hizmet kusurunda idarenin sorumlulu una gidilebilecektir. Hizmet kusuru, 

idarenin yürütmekle görevli oldu u bir hizmetin; kurulu unda, düzenleni inde ya 

da i leyi indeki nesnel nitelikli bozukluk, aksaklık ya da bo luktur. Hizmet 

kusuru; hizmetin kötü i lemesi, geç i lemesi ya da hiç i lememesi hallerinde 

gerçekle ir. Sa lık hizmetinin aksaklı ı, eksikli i, kötü i leyi i, gerekli tıbbi

malzemelerin bulunmaması, amaca uygun yeterli organizasyonun bulunmaması

durumlarında idarenin sorumlulu una gidilecektir. Nitekim Anayasa m.43'de; 

ki inin resmi görevliler tarafından haksız i lemleri sonucu u radı ı zararların

kanuna göre devletçe tazmin edilece i, devletin sorumlu olan ilgili görevliye rücu 

hakkının saklı oldu u; m. 129/5'te; memurlar ve di er kamu görevlilerinin 

yetkilerini kullanırken i ledikleri kusurlardan do an tazminat davalarının

kendilerine rücu edilmek kaydıyla ve kanunun gösterdi i ekil ve artlarda ancak 

idare aleyhine açılabilece i hükme ba lanmı tır. Bu düzenlemelere göre; kamuya 

ait hastanede çalı an doktorun sorumlulu u; ancak ki isel kusuru ile söz konusu 

olmaktadır.34

 Ki isel kusur; kamu görevlisinin, kamu görevini yerine getirirken emredici 

yasa kurallarına ve hukuka açıkça aykırı tutum ve davranı larda bulunması ya da 

suç olu turan bir fiil i lemesi ya da zarar kastıyla, garez, kin, husumet, 

kıskançlık, intikam vb. duyguların etkisi altında eylem ve i lemlerde bulunması

halinde olur. Kamu görevlisinin, kamu idaresine yöneltilemeyen, kendi ahsına 

yüklenebilen ve ki isel sorumlulu unu gerektiren hukuka aykırı eylem ve 

i lemleridir. Yargıtay kararında35; ki isel kusuru, sadece kin, hınç, dü manlık vb. 

duyguların etkisi altında gerçekle en eylemler bakımından de il, görevinin 

gerekli kıldı ı özenin gösterilmemesi ve mesle in gerektirdi i ilkelere uymadan 

yerine getirilmesi durumlarında da söz konusu oldu unu hükme ba lamı tır. 

Ancak; Yargıtay Hukuk Genel Kurulunun kararında36 belirtildi i gibi; kamu 

görevlisinin hizmet içindeki veya hizmetle ilgili davranı ının suç olu turması ya 

34  Kıcalıo lu, s. 291-352; enocak, Zarife. Borçlunun fa Yardımcılarından Dolayı
Sorumlulu u, Ankara 1995, s. 30-31. 
35 4. HD. 30.11.1998 T. 1998/6342, E- 9531 K.
36 2011/4- 592 E. 2012/25  K.
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da hizmet yürütürken a ır kusur i lemesi vb. kötü niyetle bir ki iye zarar vermesi 

halinde dahi; kamu görevinden ayrılabilen bir ki isel kusurun oldu u iddia edilse 

dahi; hasta, do rudan kamu görevlisi olan hekime kar ı adli yargıda özel hukuk 

hükümlerine göre tazminat davası açamayacaktır. 

C. Vekaletsiz  Görmeden Do an Sorumluluk 

 Hekim, hasta ile arasında bir hukuki ili ki olmadı ı halde, hasta yararına tıbbi

faaliyette bulunabilir. Bu durum, hastanın, akdin kurulması için gerekli olan 

geçerli bir irade beyanında bulunmadı ı hallerde söz konusu olur. Hekim söz 

konusu bu halde vekaletsiz i  gören olarak müdahalelerini hastanın muhtemel 

iyile me menfaati sayesinde haklı görür.37 TBK m.526'dan itibaren düzenlenen 

vekaletsiz i  görme hükümlerine göre; hekim sorumlu olur. Düzenlemelere göre; 

hekim vekaletsiz i  görürken; müdahalesini hastanın menfaatine ve varsayılan

iradesine uygun olarak görmekle yükümlüdür. Vekaletsiz i  gören olarak hekim 

de her türlü ihmalinden sorumludur. Ancak, hekim bu i i, hastanın kar ıla tı ı

zararı veya zarar tehlikesini gidermek üzere yapmı sa, sorumlulu u daha az 

de erlendirilecektir. 

 Hekimin vekaletsiz i  gördü ü durumlarda sorumlulu u; acil durumlarda, 

ameliyatın geni letilmesi durumunda, hekimin vekaletsiz tıbbi müdahalede 

sorumlu oldu u durumlarda, umulmayan halden sorumlulu unda, tıbbi hatalar ya 

da komplikasyonlardan dolayı sorumlulu unda kendini gösterir. Ameliyatın

geni letilmesi durumunun sorumlulu a yer vermemesi için; zorunlu olarak 

geni letilen tıbbi müdahalenin, hastanın aslında rıza göstermi  oldu u önceki 

müdahalenin risklerinden daha önemli ve büyük riskler ta ımaması, gecikmenin 

do uraca ı tehlikeler nedeniyle hastanın rızasının alınmasının mümkün olmaması

veya önemli organların geni letilmi  müdahale ile alınmasının ölüm tehlikesi 

nedeniyle zorunlu olması gerekir.38 Aksi halde; hekim, vekaletsiz i  gören olarak 

sorumlu tutulacaktır. 

37  Öztürkler, s. 191; Yavuz, Cevdet. Borçlar Hukuku Özel Hükümler, Yenilenmi  7. Baskı
Beta Yayınevi, stanbul 1996, s. 743, 753. 
38  Öztürkler, s. 191-192; Günday, Rezzan. Tıbbi Müdahale ve Tedavide Malpraktisten 
Do an Hukuki Sorumluluk, Ankara 2012, s. 13. 
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II. TEDAV  SÖZLE MES

A.Tedavi Sözle mesinin Hukuki Niteli i

Hekim ile hasta arasındaki ili kinin dayana ı olan sözle melerin ve hekim ile 

hasta arasındaki ili kinin hukuki dayana ının ne oldu u konusunda çe itli

görü ler ortaya çıkmı ; zamanla doktrinde ortaya atılan görü lerde birlik 

sa lanması sonucunda; hasta ile hekim arasındaki hukuki ili kinin kayna ı ve 

hasta ile hekim arasındaki sözle menin ne tür bir sözle me olabilece i ile 

sözle melerin farklılıkları arasında ba lantılar kurulmu tur.

 Hekimin tıbbi müdahale nedeniyle sorumlulu u, kural olarak sözle meden

kaynaklanan sorumluluktur.39 stisnai olarak; haksız fiile dayanan veya vekaletsiz 

i  görmeye dayanan sorumlulukları da bulunmaktadır. Sözle menin hukuki 

niteli i ve özelliklerine geçmeden önce tıbbi müdahale kavramının açıklanması

gerekmektedir. 

 Tıbbi müdahale; ki inin bedensel, fiziksel ve ruhsal yönden olu an

eksikli inin giderilmesine yönelik te his, tedavi ve bakım sürecini içine alan, tıp

biliminin gerektirdi i kurallara göre yapılan her türlü u ra tan olu maktadır.40 Bu 

açıklama nezdinde; tıbbi müdahale yapılan i lemin zorluk ya da kolaylık

derecesine  göre anlamlandırılmamı tır. En basit tıbbi tedaviden, en a ır cerrahi 

operasyonlara kadar yapılan tüm tıbbi giri imler tıbbi müdahale kavramı içinde 

de erlendirilmektedir. 

 Ayan'a göre tıbbi müdahale; "...hekimin tedavi amacına yönelik 

etkinlikleridir. Buraya bir hastalı ı, anormalli i ya da eksikli i önlemek, ortadan 

kaldırmak veya olumsuz etkilerini en aza indirmek için yapılan her türlü faaliyet 

dahildir..." 41

 Hancı'ya göre; " Tıbbi giri imde bulunan ki i, tıp meslek ve sanatını icra eden 

ki idir. Bu nedenle; bu meslek ve sanatını ilgilendiren eylem ve hareketlerde, bu 

gibi giri imlerde bulunmak yetkisine sahiptir. Tıbbi giri imde amaç; 

39 Kıcalıo lu, s.172; Yılmaz, s. 15.  
40 Kıcalıo lu, s. 3. 
41 Ayan, s. 5. 
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iyile tirmedir. Hekimin eylemini hukuka uygun hale getiren sebep hastanın

rızasıdır."42

Kıcalıo lu'na göre ise; "tıbbi müdahalenin hukuka uygun sayılabilmesinin 

subjektif ve objektif iki ölçüsü bulunmaktadır. Subjektif ölçü; doktorun 

müdahaleyi yapmaya yetkili bulunması; objektif ölçü; doktorun müdahale 

sırasında tıp biliminin kabul etti i güncel veriler ı ı ında hareket etmi

olmasıdır. Tıbbi müdahalede bulunmak için; tıp mesle ini icra etmeye yetkili 

ki iler tarafından yapılması, tıbbi müdahale kanun ile öngörülmü  amaçlara 

yönelik olması, tıp bilimince kabul edilmi  ilke ve kurallara göre davranılmı

olması ve hastanın tıbbi müdahaleye rıza göstermi  olması gerekmektedir."43

Tıbbi müdahaleye rızanın hukuken geçerli olabilmesi için ise; tıbbi

müdahaleye rıza gösteren hastanın hekim tarafından aydınlatılması ve böylece 

yapılacak tıbbi müdahalenin riskleri ve sonuçları hakkında ayrıntılı ekilde bilgi 

sahibi olması gerekmektedir.44

 Hasta ile hekim arasında tıbbi müdahaleden do an sözle me ili kisine;

" Tedavi Sözle mesi" ya da "Hekimlik Sözle mesi" denilmektedir.45 Hekim, bu 

sözle me ile; öncelikle tıp bilimi ve uygulamasının öngördü ü esaslar 

çerçevesinde gerekli te hisi koymak ve bu te hise en uygun tedaviyi seçerek 

uygulamak yükümlülü üne haizdir. Hekimlik sözle mesi ile amaç; hastanın

yeniden eski sa lı ına kavu masını sa lamak ya da acılarının mümkün 

oldu unca hafifletilmesidir.46Ancak, hekim bu sözle me ile tedavinin mutlak 

ba arılı sonuçlanaca ı yönünde garanti veremez. 

 Hekimle hasta arasındaki sözle me ili kisi TBK'da ayrıca düzenlenmemi tir. 

Hekimle hasta arasında kurulan tedavi sözle mesinin niteli i konusunda 

42 Hancı, s.73. 
43 Kıcalıo lu, s. 2,3. 
44 Özpınar, Berna. Tıbbi Müdahalede Kötü Uygulamanın Hukuki Sonuçları, 1.Baskı, Güngör 
Basım-Yayım, Ankara Barosu, Ankara 2007, s.6. 
45 Ba pınar, Veysel. "Yargıtay Uygulamaları Açısından Hekimin Özen Borcunun Tıbbi
Standartlarla li kisi", Prof.Dr.Fırat Öztan'a Arma an, Cilt I, Turhan Kitabevi, Ankara 2010, 
s. 365-394; Özgül, Mehmet Emin. Yeni Tıbbi Yöntemlerin Hukuka Uygunlu u, 1. Baskı, On 
ki Levha Yayıncılık, stanbul 2010, s. 54; Dedea aç, Ender. Hasta Hakları Açısından Hekim 

Sorumlulu u, Bilge Yayınevi, Ankara 2005, s. 31. vb. 

46 Karasu , Sinem. Hekimin Sır Saklama Yükümlülü ü, Vedat Kitapçılık, stanbul 2009, s. 
20. 
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doktrinde çe itli görü ler ortaya çıkmı  olup; bunlardan en çok ileri sürülenleri 

ise; tedavi sözle mesinin hukuki niteli inin vekalet sözle mesi, hizmet 

sözle mesi ve istisna sözle mesi oldu u yönünde olmu tur.47 Ancak ö reti ve 

uygulamada tedavi sözle mesinin hukuki niteli inin iki istisna dı ında kural 

olarak vekalet sözle mesi oldu u kabul edilmi ; bu iki kuralın istisnasının ise;

"estetik cerrahi" ve "di  protezi" oldu u kabul edilmi tir.48 Yargıtay da bir çok 

kararında hekim ile hasta arasındaki bu ili kinin kural olarak vekalet ili kisi

oldu unu, istisnai olan durumlarda ise; estetik ameliyatlarında, ameliyat yapan 

hekimin, estetik görünüm konusunda belli bir teminat verdi i durumlarda tarafla 

arasındaki sözle menin bir eser sözle mesi oldu unu kabul etmektedir. Eser 

sözle mesinde de vekalet sözle mesinde oldu u gibi müteahhit, i i sadakat ve 

özenle yapmakla yükümlüdür. Bu nedenle dava konusu olayda davalı hekim, 

mesleki bilgisinin tüm gerekliliklerini yerine getirdi ini ispatla yükümlüdür.49

 Hekim ile hasta arasındaki te his ve tedavi ili kisinin " vekalet" olarak kabul 

edilmesi vekalet sözle mesinin niteli ine de uygun dü mektedir. Nitekim; vekalet 

sözle mesi TBK m. 502 (BK m.386) 'den itibaren düzenlenmi tir. TBK m. 502'ye 

göre; "Vekalet sözle mesi, vekilin vekalet verenin bir i ini görmeyi veya i lemini 

yapmayı üstlendi i sözle medir. Vekalete ili kin hükümler, niteliklerine uygun 

dü tükleri ölçüde, bu kanunda düzenlenmemi  olan i  görme sözle melerine de 

uygulanır." Kanundaki açıklamalar ile; tedavi sözle mesinin hukuki niteli inin 

benzerli i açıkça görülmektedir. 

Hastanın, muayene ve tedavi olmak için hekime ba vurması, hekimin de 

hastayı muayene etmeyi kabul etmesiyle hekim ile hasta arasında özel hukuk 

ili kisi niteli inde olan vekalet sözle mesi kurulmu  olur. 

 Tıbbi tedavi sözle mesi kural olarak; hasta ile hekim arasında kurulmaktadır. 

Sözle menin kurulması bir ekil artına ba lı olmayıp, tıbbi tedavi sözle mesi 

hasta ve hekimin borç ve yükümlülüklerini içerir. Bu sözle me ili kisi ço u

zaman açık ya da zımni olarak kurulmaktadır. Tedavi sözle mesi de; kar ılıklı

rızaya dayanan, iki tarafa borç (hekime te his ve tedavi edimini; hastaya da kural 

olarak ücret ödemeyi) yükleyen bir sözle medir. Hasta tedavi olaca ı hekimi 

47 Yılmaz, s. 16; Karasu, s.21; enocak, s. 18; pekyüz, s. 65 vb. 
48 Ba pınar, Veysel. (Avukatın, Hekimin, Mimarın, Bankanın) Özen Borcundan Do an
Sorumlulu u, Gözden Geçirilmi  2.Baskı, Yetkin Yayınlar, Ankara 2004, s. 107,108. 
49 13.HD. T. 05.04.1993, E. 1993/131,K. 1993/2741. 
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seçmekte serbest oldu u için, mesleki bilgisine ve uzmanlı ına güvendi i hekime 

ba vurur. Bu sözle menin temelini ise; hekime olan güven ve hekimin tıbbi 

müdahaleler sırasında hiçbir yere ba lı olmadan mesle inin serbestçe uygulama 

özgürlü ü olu turur. Hekim, kural olarak sözle me ile hastalı a te his (tanı)

koymak, hastalı ı iyile tirmek, hastanın acısını azaltmak ve yapılması gereken 

ameliyatı gerçekle tirmek için gerekenleri yapmayı kabul etmi  sayılır.50

 Tüm bu açıklamalara göre; tedavi sözle mesinin hukuki niteli i; vekalet 

sözle mesi olup, tedavi sözle mesinin di er sözle melerden farklılıklarının

incelenmesi ile niçin hukuki niteli inin vekalet sözle mesi oldu u ise daha iyi 

anla ılacaktır.

B. Tedavi Sözle mesinin Özellikleri ve Di er Sözle melerden Farklılıkları

Hekim ile hasta arasında kurulan tedavi sözle mesi ço u zaman taraflar 

arasında önceden sarih veya zımni olarak kurulmu  bir sözle medir. Tedavi 

sözle mesi; tam iki tarafa borç yükleyen, te his ve tedavi edimini 

gerçekle tirecek hekim ile hasta veya kanuni temsilci arasında gerçekle tirilen 

rızai bir sözle medir.51

 Tedavi sözle mesi; konusu insan sa lı ı ve beden bütünlü ünü olu turması

nedeniyle di er sözle melerden farklıdır. Sözle menin bir tarafında bilgi ve 

yetenekleri ile donanmı  hekim yer alırken, di er tarafta ise; zayıf ve güçsüz 

duruma dü mü  hasta bulunmaktadır. Bu nedenle hekim; sözle meden do an

borçlarını yerine getirirken sadece sözle me hükümlerine de il, tıbbi meslek 

kurallarına da uygun davranmak zorundadır.52  Tedavi sözle mesinde güven 

ili kisi de ön plandadır. Bu durum sözle menin di er tarafını seçme konusunda, 

hasta ve hekim bakımından karar serbestisini gerektirmektedir.53

 Vekalet sözle melerinde gerekli olan; i i sadakatle ve özenle yapma, vekil 

edenin iradesine uygun davranma, sır saklama, i i bizzat yapma ve hesap verme 

yükümlülükleri tedavi sözle mesi açısından da geçerlidir. Buna göre; hastanın,

50 Kıcalıo lu, s. 172-174; Özgül, s. 54-57. 
51 Özdemir, Hayrunisa. " Di  Hekimlerinin Hukuki Sorumlulu u" , s.181, 
htttp://www.erzincan.edu.tr web sitesinden alıntı, 18.11.2013. 
52 Dedea aç, s. 31; Kıcalıo lu, s.172. 
53 enocak, s. 54. 
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mesleki i ini gören hekimden tedavinin tüm a amalarında yakın ilgi, dikkat, özen 

gösterilmesini bekleme hakkı vardır. Gereken dikkati ve özeni göstermeyen 

hekim, vekalet görevini gere i gibi yerine getirmemi  sayılır. (TBK m.510- BK 

m.394).54

 Tedavi sözle mesinin özellikleri belirtilirken; vekalet sözle mesinin 

özelliklerinin açıklanması gerekmektedir. Buna göre; tedavi sözle mesi; tıpkı

vekalet sözle mesi gibi; 

- i  görme sözle mesidir. Buna ba lı olarak; vekalet sözle mesi ile bir yapma 

edimi borçlanılır. Tedavi sözle mesinde ise; bu hastayı tedavi etmek ya da 

acılarını hafifletmek edimi hekim tarafından hastaya borçlanılır. 

- yo un bir güven ili kisi kurulur. Buna göre; edim eyleminin belirli bir süre 

devam etti i sözle melerde, genellikle taraflar arasında güven ili kisi de kurulur. 

Bu durum genellikle vekalet sözle mesinde; dolayısıyla tedavi sözle mesinde 

kendisini açıkça gösterir. Kar ılıklı güven ili kisi önem ta ımaktadır. Tedavi 

sözle melerinde de; hasta mesleki becerisi ve bilgisine güvendi i hekimi seçerek 

tedavisini yaptırma, tıbbi müdahale konusunda bilgi alma hakkından

yararlanabilme hakkını haiz iken; hekimi hastalı ı konusunda aydınlatmalı

hekime do ru ve eksiksiz bilgi vermelidir. Bu durumda; tedavi sözle mesi 

gereken amacına ula arak; güven ili kisine dayalı olarak sorunlar halledilmi

olacaktır. Vekalet sözle mesi özellikleri tedavi sözle mesi için de geçerli 

olmaktadır.55 Buna göre;

- ba ımsız bir i  görme edimi bulunur. Bu durumda, bazı i  görme 

sözle melerinden farklı olarak vekalet sözle melerinde, dolayısıyla tedavi 

sözle melerinde vekil; yani hekim kural olarak ba ımsızdır. Oysa i

sözle mesinde; i çi i verene ba ımlı olarak hareket etmekle yükümlüdür. Tedavi 

sözle mesinde hekim; hastasının verdi i eksiksiz ve do ru bilgiler ı ı ında

hastasını te his etmek ve tedavi etmekle yükümlüdür. Bunun haricinde; hastanın

hekimin uygulayaca ı tıbbi metotlar ya da yöntemine müdahale etme hakkı

yoktur. Ancak; hekim uygulayaca ı tıbbi metotlarda hastasını aydınlatmalı ve 

onam almalıdır. Bunun haricinde; hekim ba ımsız bir i  görendir.

54 Kıcalıo lu, s.174.
55 Yavuz, s.607; Dedea aç, s.34; Ba pınar, s.368 vb. 
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- vekil, sonuçtan sorumlu de ildir. Buna göre; tedavi sözle melerinde de; eser 

sözle meleri yani estetik müdahalelerde kurulan sözle melerden  farklı olarak 

hekimin ille de eser sayılacak bir sonucu yaratması gerekmez. Hekim, özen 

borcuna göre hareket etti i zaman, sonucun ede edilememesinden sorumlu 

tutulamayacaktır. Dolayısıyla; hastalı ının iyile mesi için hekime ba vuran bir 

hastanın, hekim tarafından tüm özen yükümlülükleri yerine getirilmesine kar ın

hastalı ı iyile mez; hatta daha da kötü duruma giderse dahi hekimin bundan 

sorumlulu u olmayacaktır. 

- vekalet sözle mesi, genellikle sürekli borç do uran bir sözle medir. Burada 

Sarı'ya göre; vekalet sözle mesi, vekilin belirli bir malı veya i i yönetmesi 

eklinde ortaya çıkarsa her zaman; i  görme kapsamında ula ılmak istenen somut 

bir amaç ve edim sonucunun bulundu u hallerde ise kural olarak sürekli borç 

ili kisi niteli i ta ır.  görme kapsamında ifa edilen edime; bir hekimin mesleki 

faaliyetini icra etmesi örnek gösterilebilir.56 Buna göre; tedavi sözle meleri de 

sürekli borç ili kisi niteli i ta ımaktadır. 

- vekalete ili kin kurallar di er i  görme sözle melerine de uygulanabilmektedir. 

Bu durum; tedavi sözle mesinin bir özelli i olarak sayılmamakla birlikte; tedavi 

sözle mesinin niçin vekalet sözle mesi olarak kabul edildi ine açıklama 

getirmektedir. TBK m.502'de (BK m.386) vekalete ili kin hükümlerin, 

niteliklerine uygun dü tükleri taktirde, bu kanunda düzenlenmemi  olan i  görme 

sözle melerine de uygulanaca ı hükme ba lanmı tır. Buna ba lı olarak; hukuki 

nitelikleri uygun dü en ve TBK'da ayrıca düzenlenmemi  olan tedavi sözle mesi 

de vekalete ili kin kuralların uygulanaca ı bir i  görme sözle mesidir. 

 Tedavi sözle mesinin özelliklerini ve tedavi sözle mesinin niçin vekalet 

sözle mesi ile benzerlik gösterdi ini anlayabilmek için; tedavi sözle mesinin 

(vekalet sözle mesinin) istisna (eser) sözle mesi ile hizmet sözle mesi arasındaki

farklarının açıklanarak kar ıla tırmalı olarak incelenmesi gerekmektedir. 

 Genel hizmet sözle mesi TBK m.393 (BK m.313)'ten itibaren düzenlenmi tir. 

Bu düzenlemeye göre; "hizmet sözle mesi, i çinin i verene ba ımlı olarak belirli 

veya belirli olmayan süreyle i  görmeyi ve i verenin de ona zamana veya yapılan

56 Zevkliler, Aydın; Gökyayla, K. Emre. Borçlar Hukuku Özel Borç li kileri, 11. Baskı,
Turhan Kitabevi, Ankara 2010, s. 474'ten Sarı, s. 44-46; Hatemi'nin de (s. 432,433) aynı
görü te oldu u anla ılıyor. 
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i e göre ücret ödemeyi üstlendi i sözle medir. çinin i verene bir hizmetin kısmi 

süreli olarak düzenli biçimde yerine getirmeyi üstlendi i sözle meler de hizmet 

sözle mesidir." Bu düzenlemeye göre; hizmet sözle mesinde bir ba ımlılık

ili kisi vardır. Çalı an i gücünü belirli veya belirli olmayan bu süre için i veren

emrinde bulundurur. Hizmet sözle mesinde sonuç; garanti edilemez. çi; iyi 

niyet kurallarına göre o i  için gereken faaliyeti göstermi se sonuç olumlu ya da 

olumsuz da olsa borcunu yerine getirmi  sayılacaktır.57

Hizmet sözle mesinin unsurları; ücret, ba ımlılık ve zaman olarak 

sayılabilir.58

 Hizmet sözle mesinin tüm bu unsurları dikkate alındı ında süre ve ba ımlılık

unsurlarının hekim-hasta ili kilerinde esaslı unsurlar olmadı ı ortaya 

çıkmaktadır. Çünkü, hekimin amacı hastayı ve hastalı ı tedavi etmektir. Bu 

tedaviyi, hekim belirli ya da belirsiz bir süre unsuru olmaksızın, bir zaman 

dilimine ba lı kalmaksızın, hastanın talimatları do rultusunda de il, mesle in

gerektirdi i ekilde ba ımlılık unsuru olmaksızın serbestçe yerine getirecektir. 

Hekim ile hasta arasındaki hukuki ili kinin hizmet sözle mesi niteli i ta ımadı ı

konusunda doktrinde de görü  birli i bulunmaktadır.59

Tedavi sözle mesinin istisna (eser) sözle mesi niteli inde olup olmadı ı

konusunda da doktrinde çe itli görü ler ortaya atılmı  olmakla birlikte; istisnai 

olarak bazı tıbbi müdahalelerde tedavi sözle mesi istisna sözle mesi niteli inde

olmaktadır. 

 Eser (istisna) sözle mesi; TBK m.470 (BK m.355)'ten itibaren 

düzenlenmi tir. Bu düzenlemede; "eser sözle mesi, yüklenicinin bir eser 

meydana getirmeyi, i  sahibinin de bunun kar ılı ında bir bedel ödemeyi 

üstlendi i sözle medir."  

 Eser sözle mesinin en önemli unsurları; bir eserin meydana getirilmesi ve 

bunun kar ılı ında ödenen ücrettir. Ücret, eser sözle mesinin  zorunlu unsurudur 

ve taraflarca kar ıla tırılmasına gerek yoktur.60

57 Tando an, Haluk. Borçlar Hukuku Özel Borç li kileri, C II, 4.Tıpkı Basımdan 5. Tıpkı
Basım, Vedat Kitapçılık, stanbul 2010, s. 375. 
58 Yılmaz, s.16. 
59 Karasu, s. 23'ten Atabek/Sezen, s.142; Belgesay, s.76. 
60  Tando an, s. 48. 
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 Eser sözle mesinin konusunu; bir eserin meydana getirilmesi 

olu turmaktadır.61

 Hekimin mesle ini icra ederken tıbbi müdahale sırasında hastasına ba ımlı

olmaması ve çalı ması kar ılı ında ücrete hak kazanması, hekim ile hasta 

arasındaki ili kinin eser sözle mesi niteli inde oldu u görü lerinin ortaya 

çıkmasına neden olmu tur. Ancak, hekim hastasına kar ı iyile tirme borcu altına

girmez. Hekim, sadece tıp sanatı standartlarına göre tedavi için gerekli tüm 

çabayı gösterir.62

 Tedavi sözle mesinin, eser sözle mesine dönü mesi halinde hekim; 

çalı manın kendisinden çok bu çalı mada gözle görülebilecek bir sonucu 

meydana getirme borcu altına girmi  olur. Buna örnek olarak; plastik cerrahın

estetik ameliyatları, di  hekiminin protez yapımını üstlenmesi eser sözle mesinin 

konusuna girebilmektedir.Estetik ameliyatı nedeniyle ameliyatı yapan hekim, 

estetik görünüm konusunda belli bir güvence vermi se, taraflar arasındaki bu 

sözle me eser sözle mesi sayılır.63

 Yargıtay  estetik amaçlı ameliyatlarda ameliyatı yapan hekimin estetik 

görüntü konusunda belirli bir garanti vermesi halinde hekim ile hasta arasındaki

ili kinin eser (istisna) sözle mesi niteli inde oldu unu kararla tırmı tır.64

 Tüm bu düzenleme ve açıklamalardan anla ıldı ı gibi; doktrinde de kabul 

edilen görü e göre; hekim ile hasta arasındaki tedavi sözle mesinin hukuki 

niteli i kural olarak vekalet sözle mesine benzerlik gösterirken, istisnai 

durumlarda eser sözle mesine benzerlik gösterdi i kabul edilmektedir.  

C. Tedavi Sözle mesinin Unsurları

Tedavi sözle mesinin varlı ı için bazı temel unsurların mevcut olması

gerekmektedir. Unsurların tamamının bulunmaması halinde tedavi 

sözle mesinden söz edilemez. Tedavi sözle mesindeki temel unsurlar65;

- taraflar (hasta ile hekim), 

61 Hancı, s. 124; Zevkliler, s.149; pekyüz, s.123 vb. 
62 Karasu, s. 27. 
63 Kıcalıo lu, s. 178. 
64 Hancı, s. 125; Kıcalıo lu, s. 181'den 13.HD . 05.04.1993 T., 1993/131 E.- 2741 K. 
65 Er, s. 49; pekyüz, s. 16, Kıcalıo lu, s. 82. 
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- tıbbi müdahale, 

- taraflar arasında anla ma ve 

- ücrettir.  

 Tedavi sözle mesinin unsurlarının en ba ında taraflar gelmektedir. Tedavi 

sözle mesindeki taraflar hasta ve hekimdir. 

 Hekim; modern toplum hayatında hukuk düzeni tarafından kendisine tıp

mesle i icra etme yetkisi tanınmı  ki ileri ifade etmektedir.66 Hekimin, hekimlik 

sözle mesinin tarafı olması için tıp mesle ini yürütmeye hukuken yetkili olması

gerekmektedir. Bunun için de 11.02.1928 tarih ve 1219 Sayılı Tababet ve uabatı

Sanatlarının Tarzı crasına Dair Kanun ile 23.11.1953 tarih ve 6023 Sayılı Türk 

Tabipleri Birli i Kanunu hükümlerinin belirledi i ko ulları ta ımalıdır. Hekimlik 

sıfatının artları ise; 

- Türk vatanda ı olmak, 

- tıp fakültesi diplomasına sahip olmak, 

- tabip odasına kayıtlı bulunmak, 

- hekimlik mesle inin icrasına engel te kil edecek bir durumunun bulunmamasıdır. 

 Hastalar için ise; yalnızca Hasta Hakları Yönetmeli inde tanımlama 

getirilmi  olup; bu tanımlamaya göre hasta; sa lık hizmetlerinden faydalanma 

ihtiyacı olan kimsedir. 

Tedavi sözle mesinin önemli unsurlarından biri olan tıbbi müdahale ise; 

yetkili ki i tarafından tedavi amacına yönelik olarak yapılmı  her türlü faaliyettir. 

Hekim; burada her türlü anormalli i, hastalı ı, eksikli i gidermek, onarmak ve 

iyile tirmek amacıyla faaliyet gösterir. Bu faaliyetler, en basit te his ve tedavi 

yöntemi olabilece i gibi en a ır cerrahi müdahaleleri de kapsayabilir. Bir 

müdahalenin tıbbilik vasfını kazanabilmesi için, müdahalenin öncelikle resmi 

ehliyetli bir ki i tarafından yapılmı  olması ve ikinci olarak da müdahalenin 

do rudan veya dolaylı olarak tedavi amacına yönelik olması gerekir.67

 Taraflar arasında anla ma; yani hasta ile hekim arasındaki anla ma tedavi 

sözle mesinin unsurlarındandır. Tedavi sözle mesi; klasik sözle me yapma 

yönteminden farklıdır. Bu durum sa lık konusunun öneminden ve özelli inden

kaynaklanmaktadır. Sözle me; icap (önerim) ve kabul (önerinin benimsenmesi) 

66 Ayan, s. 5. 
67 pekyüz, s. 22. 
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olarak adlandırılan birbirine uygun iki irade açıklaması ile olu ur.68 Örne in; 

hastanın müracaatı ile hekimin muayene ve tedaviye ba ladı ı anda sözle me 

yapılmı  sayılır. Tedavi sözle melerinde di er sözle me türlerinden farklı olarak icap 

ve kabul mekanizmaları da farklılıklar göstermektedir. Çünkü; hekime ba vurulması

hukuk tekni i açısından sözle menin olu umunda aranan icaptır. Ancak, hekimin 

açık bir kabul beyanı olmadan, sergiledi i tavır da bir anlamda pasif kabul; yani 

zımni kabuldür. Burada sözü edilen pasif kabul sözle menin olu umuna engel te kil 

etmemektedir. Tedavi sözle mesi açık veya zımni kabul ile kurulmaktadır. Ayrıca;

özel hukuk ili kisi içerisinde hekimin her hastanın teklifini kabul etme zorunlulu u

yoktur. Bu durum; Tıbbi Deontoloji Tüzü ünde m. 18'de belirtilmi tir. Bu 

düzenlemeye göre; " Tabip ve di  tabibi , acil yardım, resmi veya insani vazifenin 

ifası halleri hariç olmak üzere, mesleki veya ahsi sebeplerle hastaya bakmayı

reddedebilir." 69

 Tedavi sözle melerinde ücret unsuru da yer almaktadır. Hekimlik sözle mesi, 

bir i  görme sözle mesi olarak vekâlet niteli inde bir sözle me oldu u için, vekalet 

sözle mesi hükümleri de uygulama alanı bulmaktadır.70

 Türk Tabipler Birli i Kanunu m.28/II'ye göre; "Ülkemizde kendi nam ve 

hesaplarına ba ımsız olarak çalı an hekimler, gerekti inde illerin Tabip Odalarınca

belirlenen ve Türk Tabipleri Birli i tarafından onaylanan asgari ücret tarifesine göre 

ücret alırlar. Ancak; aralarında anla arak daha yüksek bir ücret kararla tırabilirler."

 Hekimlik Meslek Eti i Kuralları m.29'da ise; "Hasta, ücret konusunda 

önceden hekimden bilgi alabilir. Hekim, tüm muayene, tetkik, tıbbi ve cerrahi 

giri imlerde meslek örgütünün belirledi i taban ücretin altında bir ücret alamaz." 

eklinde düzenleme getirilmi tir. Taban ücretin altında ücret alınması, Tıbbi 

Deontoloji Tüzü ü ile de engellenmi tir. (TDN, m. 31). 

 Kamu görevlisi olarak çalı makta olan hekim dahil tüm sa lık mesle i

mensupları, yaptıkları görev kar ılı ında, statüleri uyarınca kamudan hizmetlerinin 

kar ılı ını aylık veya ücret olarak almakta oldukları için, hastalardan ayrıca herhangi 

bir bedel isteminde bulunamazlar. Böyle bir davranı , ba ta 657 sayılı Devlet 

Memurları Kanunu olmak üzere, 5237 sayılı Türk Ceza Kanunu ile " Kamu 

68 Kılıço lu, s. 37. 
69 Er, s. 6. 
70 pekyüz, s. 46. 
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Görevlileri Etik Davranı lkeleri ile Ba vuru Usul ve Esasları Hakkında 

Yönetmelik" hükümlerine aykırılık olu turur; dolayısıyla ceza gerektiren bir durum 

olu turur.71

Tüm bu açıklamalara bakıldı ında; tedavi sözle mesinin olu abilmesi için; 

hasta ve hekimin bulunması, bir tıbbi müdahalenin bulunması, tarafların bu konuda 

anla maları ve ücret unsurlarının olması gerekmektedir. Tedavi sözle melerinde; i in

sonucunun elde edilememesinden dolayı doktorun sorumlu olması gibi bir unsur ise 

yer almamaktadır. Çünkü; hekim mesleki gerekliliklerini yerine getirerek iyiniyetle 

hastasını tedavi etmeye yönelik tıbbi müdahaleler gerçekle tirmi se bu durumda 

hastalı ın tıbbi müdahalelere cevap vermemesi durumunda hekimin sorumlulu una

da gidilemeyecektir. 

D. Hekimin Çalı ma Alanına Göre Tedavi Sözle mesinden Do an Sorumlulu u

Hekim ile hasta arasındaki ili kinin hukuki niteli inin belirlenmesinde hekimin 

mesle ini icra etti i yerin de önemi bulunmaktadır.

 Hekimin tıbbi müdahaleyi özel muayenehanesinde, devlet ya da özel hastanede 

yapmı  olmasına göre olu acak zararlardan sorumlu tutulmasında, farklı hükümler 

uygulanaca ı için çalı ma statülerine göre hekimlerin sorumlulukları da de i im

göstermektedir.72 Buna göre; hekimin çalı ma alanına göre tedavi sözle mesinden 

do an sorumlulu unun;

- serbest çalı an hekimlerin tedavi sözle mesinden sorumlulu u ve 

- kamuda çalı an hekimlerin tedavi sözle mesinden do an sorumlulu u eklinde ayrı

ayrı incelenmesi gerekmektedir. 

1- Serbest Çalı an Hekimlerin Tedavi Sözle mesinden Sorumlulu u73

Hekimin serbest çalı ması, resmi ya da özel bir sa lık kurulu u ile ba ımlılık

ili kisi olmadan, hekime ait i yerinde mesle ini yasalara uygun olarak yerine 

getirmesidir. Hekim, mesle ini serbest olarak kendi adına olan i yerinde

yapabilece i gibi, bir i verene ba lı olarak da yapabilir. 

71 Er, s. 59. 
72 Kıcalıo lu, s. 283. 
73 Dedea aç, s. 28; Kıcalıo lu, s. 284; Ayan, s.44. 
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 Serbest çalı an hekim ile hasta arasındaki hukuki ili kinin kayna ını genel olarak, 

tıbbi te his ve tedavi amacına yönelik, kendine özgü bir vekalet ili kisi niteli indeki

te his ve tedavi sözle mesi denilen borç ili kisi olu turmaktadır. Bu sözle me ile; 

hekim hastanın ödeyece i belli bir ücret kar ılı ında, hastaya te his koymayı, en 

uygun ve güvenilir tedavi yöntemini seçip uygulamayı kabul etmi  olmaktadır. 

Hekim; kurulan bu sözle me ile hastanın ki ilik haklarından olan vücut bütünlü ü ve 

ya am hakları üzerinde tıbbi müdahalede bulunabilir. Tıbbi müdahale ile hastanın

acısının azaltılması amaçlanır. Bu amaç için, hekim meslek etiklerine ve kurallarına

ba lı olarak elinden gelen tüm çabayı sarf etmekle yükümlüdür. Ancak; hekimin 

hastaya hastalıkla ilgili istenilen sonuca gelinece i hakkında garanti vermesi söz 

konusu olamaz. 

 Hekim ile hasta arasındaki tedavi sözle mesi nedeniyle; hekim bu sözle meden 

do an tüm sorumlulu unu yerine getirmekle yükümlüdür. Sözle menin ihlali 

durumunda hekim sorumlu olur.  

 Hekim ile hasta arasında kurulan tedavi sözle mesinin ihlali durumunda hekim 

sorumlu olaca ı gibi, hekimin yaptı ı tıbbi müdahale nedeniyle ortaya çıkması

muhtemel kusurdan dolayı da sorumlulu u olacaktır. E er; hekim tıbbi müdahaleyi 

uygularken hasta ile arasındaki sözle meyi ihlal eder, aynı zamanda yaptı ı tıbbi

müdahale kusuru da ortaya çıkarırsa; hekimin sözle me ve sözle me dı ı

sorumlulu u yarı ır hale gelir.74

Sorumlulukların yarı ması durumunda; aynı olay, sözle meden do an ve 

sözle me dı ı sorumluluk ko ullarına uygun dü er aynı zamanda aynı zararı birden 

çok ki i gidermek zorunda kalır. Her ikisi de aynı sonucu meydana getirmeye 

yönelik ve özgü olmasında, iki hakkın yarı masından söz edilir. Hakların yarı ması;

alacaklının, borçluya kar ı aynı konuda belli bir sonucu sa lamak amacıyla de i ik

hukuksal nedenlere dayanarak istemde bulunmasına denir. Yarı an haklar birbirinden 

ba ımsız olup, yarı an haklardan birinin kullanılması ile istem konusu elde edilmi ,

böylece amaca ula ılmı  olur ve öteki ortadan kalkar. 

Sözle me ve haksız fiilden do an sorumlulukların yarı masında; zararı meydana 

getiren eylem ya da olay gerek sözle me gerekse haksız fiil sorumlulu unun

ko ullarını gerçekle tirebilir. Bu durum en çok hekimin sözle me ve haksız fiil 

sorumlulu unda ortaya çıkar. Örne in; bir hekimin mesleki kusur nedeniyle hastasını

74 Ayan, s.45. 
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sakat bırakmı  olması durumda sözle me ve haksız fiilden do an sorumluluk 

yarı maktadır. Sözle meden do an bu sorumluluk ile haksız eylem sorumlulu unun

yarı tı ı durumlarda zarar gören; dilerse sözle meye dilerse de haksız eyleme 

dayanabilir. Ancak, sözle meye ya da haksız fiile dayanarak zararın giderilmesi 

istemi yerine getirilmi se ve amaca ula ılmı sa öteki ortadan kalkar.75

Hekimlerin sorumlulu unda; sözle me ve haksız fiil nedenlerinin yarı ması

halinde; hastanın seçimine ba lı olarak talebini, sözle me sorumlulu una 

dayandırması mümkündür. E er; hasta sözle meye dayanırsa; sözle menin varlı ını,

sözle meye aykırılı ı, zarar ile sözle me arasındaki illiyet ba ını ispat edecektir. 

E er zarara u rayan haksız fiile dayanıyorsa; zararı, hukuka aykırılı ı, zarar ile 

haksız fiil arasındaki illiyet ba ını, hekimin kusurunu ispatlayacaktır.76

Doktrindeki genel görü e göre; hekim ile hasta arasında önceden kurulmu  bir 

sözle me77 ili kisi yoksa sorumlulu un dayana ını haksız fiil olu turur. kisi birlikte 

ortaya çıkarsa böyle bir durumda zarar gören hasta ikisine de ba vurabilir ve hasta, 

bu sorumluluklardan birine dayanarak tazminat isteminde bulunabilir. 

 Hekimin sorumlulu unda; sözle me sorumlulu u ve haksız fiil 

sorumlulu unun yarı masında günümüzde dikkat edilmesi gereken; TBK'da 

düzenlenen 60. maddedir. TBK m.60; bir ki inin sorumlulu unun birden çok nedene 

dayandırılabilmesi halinde; hakimin, zarar gören aksini istemi  olmadıkça veya 

kanunda aksi öngörülmedikçe, zarar görene en iyi giderim imkanı sa layan 

sorumluluk sebebine göre karar vermesidir. Bu maddeyle getirilen yenilikle birlikte; 

hekimin sorumluluklarının yarı masında; hasta aksini istemedikçe; zarar görene en 

iyi giderim imkanı sa layacak sorumluluk sebebine göre karar verilecektir. Bu 

düzenlemeyle birlikte; hastaların haklarının daha iyi korunması sa lanmı  olup, 

doktrindeki görü  ve uygulamalardaki farklılıkların önüne geçilmesi sa lanmı tır.

Hastanın hekimin tıbbi müdahalesi nedeniyle u radı ı bir zararda zararın

giderilmesini en çok kolayla tıracak sorumluluk sebebine göre karar verilir böylece 

hasta zararının giderilmesi daha da kolayla mı  olur. Böyle bir durumla kar ı kar ıya

kalındı ı takdirde; hasta yararına olan düzenlemenin hangisi olabilece i sorusu akla 

75  Karahasan, s. 69, 70, 71; Karacabey, Ömer. Hakların Yarı ması, Ankara Barosu Dergisi, 
Ankara 1980, s. 677.
76 pekyüz, s. 126. 
77  Kıcalıo lu, s. 417. 
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gelmektedir. Haksız fiil ile sözle meye aykırılı a dayanan sorumluluk arasında

hüküm ve neticeler bakımından bir takım farklılıklar ortaya çıkmaktadır. Hekim, 

sorumlulu u haksız fiile dayanırsa, hekimin yanında çalı an asistan, hem ire gibi 

yardımcılarının fiillerinden ortaya çıkan zararı, kendisine de yükletilebilecektir. 

Çünkü; hekim burada adam çalı tıranın sorumlulu una haizdir. TBK m.66'daki 

düzenlemeyle; adam çalı tıranın sorumlulu unun kusursuz bir sorumluluk oldu u;

adam çalı tıranın, çalı anını seçerken, i iyle ilgili talimat verirken, gözetim ve 

denetimde bulunurken, zararın do masını engellemek için gerekli özeni gösterdi ini 

ispat etmedikçe kurtulamayacaktır. Ancak; bu düzenlemeyle; hastanın hekimin 

haksız fiil sorumlulu una dayandı ı durumlarda; hekim gerekli özeni gösterdi ini 

ispatla sorumluluktan kurtulabilecektir. Sözle meye dayanılarak zararın

giderilmesinin istendi i durumda ise; hekim; TBK m. 116'daki yardımcı ki ilerin 

fiillerinden sorumluluk dolayısıyla; yardımcılarının i i yürüttükleri sırada hastaya 

verdikleri zarardan sorumlu tutulmu lardır. Ayrıca; hekimlerin sorumlulu u,

uzmanlı ı gerektiren bir hizmet, meslek ve ancak kanun veya yetkili makamlar 

tarafından verilen izinle yürütülebilindi i için hekimin, yardımcıların fiillerinden 

sorumlu olmayaca ına ili kin anla ma da olsa bu anla ma hükümsüzdür. 

Sorumlulu un sözle meye dayanması halinde Sözle me sorumlulu unda prensip, 

hekimin sözle meye dayalı olarak kendisinden beklenen dikkat ve özeni 

göstermemesi söz konusudur. Oysa haksız fiildeki ölçüt; hekimin kusurlu oldu udur.

Kusurun neye göre tayin edilece i kavramı açıklık getirmemekle birlikte; hekimin 

kusurlulu unun ispatı zorluk ta ımaktadır. Haksız fiile dayanılarak hekim aleyhine 

açılan davada kusurun ispatı kural olarak sorumlulu u iddia eden hastaya dü er. 

Bunun aksine hasta, sorumlulu u sözle meye dayandırırsa, hekim iddia olunan 

zararın ortaya çıkmasında kendisinin kusuru olmadı ını ispata mecburdur. Haksız

fiile dayanılarak açılan davada tazminat istemindeki zamana ımı (TBK m. 72); zarar 

görenin zararı ve tazminat yükümlüsünü ö rendi i tarihten ba layarak iki yılın ve her 

halde fiilin i lendi i tarihten ba layarak on yılın geçmesiyle zamana ımına u rar. 

Hastanın hekim ile arasındaki tedavi sözle mesine dayanarak ortaya çıkan zararın

tazminini istemesinde ise; on yıllık zamana ımına tabi olunacaktır. TBK m. 114'te; 

haksız fiil sorumlulu una ili kin hükümlerin kıyas yoluyla sözle meye aykırılık

durumlarında da uygulanaca ı düzenlemesi de; sözle meye dayanılması durumunda 

haksız fiilin hükümlerinden yararlanılabilece ini akla getirmektedir. Tüm bu 
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açıklamalara göre; kanaatimce hekimin haksız fiil sorumlulu u ve sözle meye dayalı

sorumlulu unun yarı ması durumunda; ispat kolaylı ı, zamana ımı, yardımcı

ki ilerin fiillerinden dolayı hekim sorumlulu unun devam etmesi nedenleri ile; 

sözle meye dayanılarak hasta zararının giderilmesi hastanın lehine olur.

2. Kamuda Çalı an Hekimlerin Tedavi Sözle mesinden Do an Sorumlulu u

Kamuya ait hastaneler; yurtta lara bir kamu hizmeti olan sa lık hizmetlerinin 

verilmesi amacıyla kurulmu  ve devlet idaresi içerisinde yer alan kurulu lardır. 

Kamu hastanelerinde icra edilen tıbbi müdahaleler kamu hizmeti kapsamında

bulunur. Kamu hastanesinde çalı an hekim ile hasta arasında kamusal nitelikte bir 

ili ki bulundu undan, özel hukuk anlamında sözle me ili kisi burada yoktur.78

 Kamu hastanesinde çalı an hekimin gerçekle tirdi i müdahaleden dolayı hastaya 

kar ı direk hekim de il öncelikle kamu idareleri sorumlu olur. darenin

sorumlulu unun do abilmesi için; hukuka aykırılık olması, kusurun, zararın ve illiyet 

ba ının olması gerekir. Kamu hastanelerinde çalı an hekimin de tıpkı serbest faaliyet 

gösteren hekim gibi hekimleri ilgilendiren bütün mevzuatlara uyması, bununla 

birlikte kamu personelinin uymakla yükümlü oldu u idari kurallara da uyması

gereklidir. Kamu hastanelerine müracaat eden hastaların, hastaneye kabul edilip, tıp

bilimi ve uygulamalarına göre te his ve tedavilerinin gerçekle tirilmesi gerekir.79

darenin hizmet kusuru ile kamu personelinin ki isel kusurunun birbirinden 

ayrılması gerekir. Hizmet kusurunda; kamu personelinin hizmetle ilgili kusurlu 

tutum ve davranı ları söz konusu iken, ki isel kusurda hizmetle ilgili olmayan tutum 

ve davranı ları söz konusudur. Kamu hastanelerindeki hizmet kusuru nedeniyle 

hastanın zarar görmesi halinde sadece idare sorumlu tutulabilir. darenin hizmet 

kusuru; sa lık hizmetinin hiç verilmemesi, geç verilmesi, kötü verilmesi ya da 

hizmetin kurulu u, i leyi i, çalı an personelin gözetim ve denetimi görevlerinin 

yerine getirilmemesi durumlarında söz konusu olur. Bu nedenlerle; kamu 

hastanelerindeki sa lık hizmetlerinde ortaya çıkan tıbbi sorumluluklarda; idare 

hukuku kurallarına tabi olarak, idare sorumlu olacaktır. Kamu hastanelerinde çalı an 

hekimlerin ki isel kusuru varsa; bu durumda do rudan ki i sorumlu 

78  Sarıta , s. 126.  
79  Sarıta , s. 128; Kıcalıo lu, s. 292. 
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tutulabilecektir.80 Ancak; Yargıtay Hukuk Genel Kurulu kararının81 sonuç kısmında;

" Kamu görevlisinin hizmet içinde veya hizmetle ilgili davranı ının suç olu turması

ya da hizmet yürütürken a ır kusur i lemesi vb. kötü niyetle bir ki iye zarar vermesi 

halinde dahi bu durum, aynı zamanda idarenin eleman seçme yükümlülü ünü yerine 

getirmemesinden kaynaklı hizmet kusuru olup, açılacak dava idareye 

yöneltilmelidir" denilmi tir. Bu karara göre; Yargıtay daha önceki kararlarından

vazgeçmi  bulunmaktadır. Bu karar nedeniyle; kamu hastanelerinde görev yapan 

hekimlere kar ı artık do rudan do ruya tazminat davası açılamayacaktır.

Anayasa m. 129/5 gere ince; "Memurlar ve di er kamu görevlilerinin yetkilerini 

kullanırken i ledikleri kusurlardan do an tazminat davaları, kendilerine rücu edilmek 

kaydıyla ve kanunun gösterdi i ekil ve artlara uygun olarak, ancak idare aleyhine 

açılabilir." hükmüne ba lı olarak hekimin hastaya verdi i zararda ayrıca bir ki isel 

kusurunun bulunması halinde zarar gören hasta idareye kar ı dava açabilecek; ancak 

idare kusuru olan hekime bu zararı rücu edebilecektir. 

E. Hastanelerin Tedavi Sözle mesinden Do an Sorumlulu u

Hastanelerin tedavi sözle mesinden do an sorumluluklarının

belirlenebilmesinde; hastanelerin özel hastane mi kamu hastanesi mi oldu u önem 

ta ımaktadır. Hasta ile hastane arasındaki hukuki ili ki hastanelerin niteli ine göre 

farklılık göstermektedir. Bu nedenle hastanelerin tedavi sözle mesinden do an 

sorumlulu u incelenirken; kamu hastanelerinin ve özel hastanelerinin tedavi 

sözle mesinden do an sorumluluklarının ayrı ayrı incelenmesi gerekmektedir. 

1. Özel Hastanelerin Tedavi Sözle mesinden Do an Sorumlulu u

Özel hastaneler; devletin i letti i hastanelerin dı ında kalan hastanelerdir.82

 Hasta ile özel hastane arasındaki i leticisi arasındaki ili ki bir sözle me 

ili kisidir.83 Bu sözle meye " hastaneye kabul sözle mesi" adı verilmektedir.84

80  Sarıta , s. 129; Kıcalıo lu, s. 293, 302. 
81 2011/4- 592 E. 2012/25  K.
82 Ate , Turan. Hekimlerin Cezai ve Hukuki Sorumlulukları, Nobel Tıp Kitabevi, stanbul
2007, s.199. 
83 Özgül S. 77'den Uhlenbruck, Wilhelm. Der Krankenhausaufnahmevertrag, Köln, 1960, 
s.10; Ayan, s.46. 
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Hastaneye kabul sözle mesinin tarafları hasta ile hastanedir. Hastaneye kabul 

sözle mesi, hukuki yönden karma bir sözle me özelli i göstermekte olup; vekalet, 

satı  ve kira sözle melerinin unsurlarını da kapsamaktadır. Hastaneye kabul 

sözle mesindeki temel amaç; hastanın tedavisini gerçekle tirmektir. Hastanın

tedavisi gerçekle tirilirken; hekim için öngörülmü  olan hastayı aydınlatma, hastadan 

onam alma, sadakat ve özen gösterme, kayıtların tutulması, sır saklama gibi 

yükümlülükler hastane yönetimi için de aynen geçerli olmaktadır. Ayrıca; hastanenin 

bu yükümlülüklerine ilaveten hastayı yatırma, barındırma, yedirip içirme, hastanın

e yalarını koruma altına alma gibi yükümlülükleri de bulunmaktadır.85

 Hasta ile hastane arasındaki ili ki; hastanın hastaneye ba vurması ve hastane 

tarafından bu ba vurunun kabul edilmesiyle ba lar. Kurulan hukuki sözle menin 

hukuki niteli i; vekalet sözle mesidir.86

 Yargıtay tarafından verilen kararda87 da; özetle; taraflar arasındaki uyu mazlı ın

tedavi ücretinin ödenmemesinden kaynaklandı ı, davacı hastanenin özel hukuk tüzel 

ki isi oldu u, aralarındaki ili kinin de vekalet sözle mesine dayandı ı belirtilmi tir. 

Özel hastanelerde hekim ile hasta arasında bir sözle me ili kisi kurulmadı ı için 

hekimin sözle meden do an sorumlulu undan bahsedilemez. Çünkü, sözle me hasta 

ile hastane i leticisi arasında kurulmu  olur.Özel hastanede çalı an hekim ve di er 

sa lık personeli ile hastane i leticisi arasında ise adam çalı tıran ili kisi ortaya 

çıkmaktadır.  

Hekim ve özel hastanede çalı an di er sa lık personelleri, hastane i leticisi adına

vekâleten i  görürler.  Bu nedenle; çalı tırılan ki ilerin kusurlu eylemlerinden hastane 

i leticisi sorumlu olur. Hastane i leticisinin hekimin kusurlu eylemlerinden do an 

sorumlulu u, hekimi seçmede ve göreviyle ilgili talimat vermede gerekli özeni 

gösteremedi i varsayımına dayanmaktadır.88

Yargıtay kararı89 ile;  özel hastane i leteninin, öncelikle tacir sıfatıyla basiretli 

bir tacir gibi davranması gereklili inin yanında, yaptı ı hizmetin ya ama hakkını

84 Ate , s.199; Sava , s.299. 
85 Kıcalıo lu, s. 91. 
86 Özgül, s.77. 
87 13.HD.'nin 26.3.1991 tarihli 196 E.  3595 K.
88 Kıcalıo lu, s. 92; Özgül, s.77. 
89 13.HD.' nin 26.3.1991 tarih, 196 E. ve 3595 K.
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yakından ilgilendiren kamusal nitelik ta ıyan sa lık hizmeti olması nedeniyle de, 

gerekli her türlü dikkat ve özeni göstermek durumunda oldu u, bu özenin ba ta 

hekim ve di er yardımcı personeli seçme ve denetleme açısından yüksek oranda 

gösterilmesi gereklili i, di er artların hazırlanmasında da aynı ilkenin unutulmaması

gerekti i belirtilmi tir. 

Önemle belirtmek gerekmektedir ki; hastaneye kabul sözle mesinde hastanın

muhatabı, hekim de il; hastanedir. Dolayısıyla; sözle meye aykırılık halinde dava; 

hastaneye kar ı açılacaktır.90

Özel hastaneler ile hastalar arasında kurulan hasta kabul sözle mesine göre; 

hastane de pek çok yükümlülük altına girmektedir. Bu yükümlülüklerin ba lıcaları;

- te his ve tedavi, 

- hastane bakımının sa lanması,

- hastanın aydınlatılmasıdır. 

Hekim ile hasta arasında önem ta ıyan hukuki sözle menin en önemli amacı;

te his ve tedavi oldu u gibi; özel hastaneler ile hastalar arasında kurulan sözle menin 

de temel amacı hastanın hastalı ının te his edilebilmesi ve gerekli tıbbi müdahalenin 

yapılarak hastanın tedavi edilmesidir. Hastane i leticisi de bu yükümlülü ünü

çalı tırdı ı hekimler ve di er yardımcı personelleriyle yerine getirir. Hekimler; bu 

durumda hastane i leticisi adına ve hesabına hastanın te hisini koyar ve tedavisini 

yerine getirirler. 

Hastaneye kabul sözle mesi nedeniyle hastanenin yükümlülükleri arasında bir 

di eri de; hastane bakımının sa lanmasıdır. Bu yükümlülü e göre; hastane; hastanın

yeme-içme, yatma, hastane bakımı ile hastanenin organizasyon ve i leyi iyle 

hizmetlerini kapsayan gerekli di er hizmetleri yerine getirmekle yükümlüdür. 

Hastane bakımına; tıbbi müdahaleden önce, tıbbi müdahale sırasında ve tıbbi 

müdahaleden sonra gerek duyulan tüm hastane hizmetleri dahildir. Hastane bakımı

içerisinde yer alan hizmetleri ayrı ayrı sayma olana ı bulunmamakla birlikte, 

hastanın sa lık durumu, hastalı ın türü ve a ırlı ına göre dürüstlük ilkesinin (TMK 

m.2) gerekli gördü ü tüm önlemlerin alınması gerekmektedir.91

90 Polat, O uz. Tıbbi Uygulama Hataları (Klinik- Sosyal- Hukuksal- Etik Boyutları), Seçkin 
Yayınevi, Ankara 2005, s. 275. 
91 Kıcalıo lu, s, 95. 
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Hastane, hasta bakımının sa lanması ve gerekli di er yükümlülüklerini yerine 

getirmedi i taktirde TBK m.112 (BK m.96); " borç hiç veya gere i gibi ifa edilmezse 

borçlu, kendisine hiç bir kusurun yüklenemeyece ini ispat etmedikçe, alacaklının

bundan do an zararını gidermekle yükümlüdür." hükmü gere ince; zararı tazmin 

etmekle yükümlü olacaktır. 

  Özel hastanede çalı an hekim ve di er sa lık personelleri hastanenin 

yükümlülü ünü yerine getiren ki iler olarak; hukuksal açıdan hastane i leticisinin ifa 

yardımcısı statüsündedir. Hastane, hasta kabul sözle mesi ile birlikte; hastanın

hastalı ını te his etme ve hastayı tedavi etme ile buna ba lı olarak di er

yükümlülüklerini yerine getirirken hekimlerden ve di er sa lık personellerinden 

yardım almakta; dolayısıyla onların fiillerinden de sorumlulu u do maktadır. Çünkü, 

hasta kabul sözle mesindeki hukuki ili ki hasta ile hekim arasında de il; hastane ile 

hasta arasında ortaya çıkmaktadır. Bu nedenle tüm yükümlülükleri yerine getirmekle 

mükellef olan; hastanedir. Bu nedenle, hastane; çalı tırdı ı hekimler ve di er sa lık

personellerinin hastaya verdi i zararlardan dolayı da sorumlu olacaktır. Hastanenin 

söz konusu sorumlulu u; TBK m.116 (BK m.100)'daki düzenlemeye dayanmaktadır. 

Bu düzenlemeye göre; "borçlu borcun ifasını veya bir borç ili kisinden do an hakkın

kullanılmasını, birlikte ya adı ı ki iler ya da yanında çalı anlar gibi yardımcılarına 

kanuna uygun surette bırakmı  olsa bile, onların i i yürüttükleri sırada di er tarafa 

verdikleri zararı gidermekle yükümlüdür. Yardımcı ki ilerin fiillerinden do an

sorumluluk, önceden yapılan bir anla mayla tamamen veya kısmen kaldırılabilir.

Uzmanlı ı gerektiren bir hizmet, meslek veya sanat, ancak kanun veya yetkili 

makamlar tarafından verilen izinle yürütülebiliyorsa, borçlunun yardımcı ki ilerin

fiillerinden sorumlu olmayaca ına ili kin anla ma kesin olarak hükümsüzdür."  Bu 

düzenlemeye göre; hastane kabul sözle mesine göre; hastaneye ba lı olarak çalı an

hekim ve di er sa lık personelleri ifa yardımcıları olup; i i yürüttükleri sırada; yani 

tıbbi müdahale, te his ve tedavi, hasta aydınlatılması gibi a amalarda hastaya 

verdikleri zarar nedeniyle hastane sorumlu olacaktır. 

 Hasta kabul sözle mesi ile ortaya çıkan bir di er yükümlülük de; hastanın

aydınlatılmasıdır. Hasta haklarının önem kazanmaya ba lamasıyla birlikte ortaya 

çıkmı  olan; aydınlatılmı  onam tıbbi müdahalelerde ve sorumluluklarda büyük 

önem ta ımaktadır. 
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 Hastanın aydınlatılması, konulan tanının ayrıntılı bir ekilde anlatılması, tanıya

göre yapılması gereken tedavi yönteminin ve ba arı ansının ne olaca ı, niçin bu 

tedavi yönteminin seçildi i, nasıl riskler ta ıdı ı, önerilen tedavinin kabul 

edilmemesi halinde ortaya çıkabilecek sonuçların neler olabilece i ve ba ka bir 

tedavinin seçilip seçilemeyece i konularında hastaya gerekli tüm bilgilerin 

anlatılmasıyla olmaktadır. Bu durum; Hasta Hakları Yönetmeli i 15. ve 31. 

maddelerinde ayrıntılı bir ekilde düzenlenmi tir. Ayrıca; Türk Tabipler Birli i

(TTB) tarafından yayımlanan "Meslek Eti i Kuralları"nın 26.maddesinde aydınlatma 

kavramının açıklamasına yer verilmi tir.92

 Tüm düzenlemeler ve açıklamalar nezdinde; özel hastaneler sayılan tüm 

yükümlülükleri yerine getirmekle mükellef olup; yerine getirmedi i takdirde; 

hastanın u radı ı zararları kar ılamakla yükümlü olacaktır. 

2. Kamu Hastanelerinin Tedavi Sözle mesinden Do an Sorumlulu u

Kamu hastaneleri; Anayasanın 5. maddesinde belirtilen "sosyal hukuk devleti 

olması" ve 56.maddedeki " devlet, herkesin hayatını, beden ve ruh sa lı ı içinde 

sürdürmesini sa lamak; insan ve madde gücünde tasarruf ve verimi arttırarak 

i birli ini gerçekle tirmek amacıyla sa lık kurulu larını tek elden planlayıp hizmet 

vermesini düzenler." hükümleri gere ince, vatanda a sa lık hizmeti sunmak için 

devlet tarafından kurulmu  sa lık birimleri olup; sadece kamu hizmeti verilmesi 

de il, kamu tüzel ki isi tarafından kurulması da önem ta ımaktadır.93

  Devlete ait hastaneler (Sa lık Bakanlı ı, Üniversiteler ve Belediyelere ait olan) 

kamu hukuku kurallarına tabidir. Dolayısıyla; kamu hastanelerinde çalı an hekimler 

de kamu personeli statüsünde olduklarından, hekim ve di er hastane çalı anları ile 

hasta arasında özel hukuk ili kisi anlamında bir ili kiden söz edilememektedir. 94

 Kamu hastanelerinde yapılan tıbbi müdahalelerde hasta ile hastane veya sa lık

personeli arasında sözle me ili kisi de il; kamu hukuku ili kisi do makta olup; 

uyu mazlık halinde de idare hukuku kurallarına ba vurulur.95

92 Kıcalıo lu, s.98. 
93 Ayan, s.5. 
94 Kıcalıo lu, s. 93. 
95 Ayan, s.172 vd..; enocak, s.30. 
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 Anayasa m. 129/5'e göre; " Memurlar ve di er kamu görevlilerinin yetkilerini 

kullanırken i ledikleri kusurlarından do an tazminat davaları, kendilerine rücu 

edilmek kaydıyla ve kanunun gösterdi i ekil ve artlara uygun olarak ancak idare 

aleyhine açılabilir." Yine Anayasa m. 40/3'e göre; " Ki inin resmi görevliler 

tarafından haksız i lemler sonucunda u radı ı zarar da kanuna göre devletçe tazmin 

edilir. Devletin, sorumlu olan ilgili görevliye rücu hakkı saklıdır." Bu düzenlemelere 

göre; kamu hastanelerinde çalı an hekimler de kamu görevlisi olup; yaptıkları

kusurlu tıbbi müdahaleden kaynaklanan sorumluluklarında hasta öncelikle devlete 

ba vurmakla yükümlü olup; do rudan hekime kar ı dava yoluna ba vuramaz. 

darenin hizmet kusuru ile kamu personelinin ki isel kusurunun birbirinden 

ayrılması gerekir. Hizmet kusurunda; kamu personelinin hizmetle ilgili kusurlu 

tutum ve davranı ları söz konusu iken, ki isel kusurda hizmetle ilgili olmayan tutum 

ve davranı ları söz konusudur. Kamu hastanelerindeki hizmet kusuru nedeniyle 

hastanın zarar görmesi halinde sadece idare sorumlu tutulabilir. darenin hizmet 

kusuru; sa lık hizmetinin hiç verilmemesi, geç verilmesi, kötü verilmesi ya da 

hizmetin kurulu u, i leyi i, çalı an personelin gözetim ve denetimi görevlerinin 

yerine getirilmemesi durumlarında söz konusu olur. Bu nedenlerle; kamu 

hastanelerindeki sa lık hizmetlerinde ortaya çıkan tıbbi sorumluluklarda; idare 

hukuku kurallarına tabi olarak, idare sorumlu olacaktır. Kamu hastanelerinde çalı an 

hekimlerin ki isel kusuru varsa; bu durumda do rudan ki i sorumlu 

tutulabilecektir.96 Ancak; Yargıtay Hukuk Genel Kurulu kararının97 sonuç kısmında;

" Kamu görevlisinin hizmet içinde veya hizmetle ilgili davranı ının suç olu turması

ya da hizmet yürütürken a ır kusur i lemesi vb. kötü niyetle bir ki iye zarar vermesi 

halinde dahi bu durum, aynı zamanda idarenin eleman seçme yükümlülü ünü yerine 

getirmemesinden kaynaklı hizmet kusuru olup, açılacak dava idareye 

yöneltilmelidir" denilmi tir. Bu karara göre; Yargıtay daha önceki kararlarından

vazgeçmi  bulunmaktadır. Bu karar nedeniyle; kamu hastanelerinde görev yapan 

hekimlere kar ı artık do rudan do ruya tazminat davası açılamayacaktır. Bu karar; 

Anayasa hükümlerine uygunluk açısından da önem te kil etmekle birlikte; 

uygulamadaki pek çok karı ıklı ın önüne geçmi  olmaktadır. 

96 Sarıta , s. 129; Kıcalıo lu, s. 293, 302. 
97 2011/4- 592 E. 2012/25  K.
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F. Hekimin Tedavi Sözle mesinden Do an Yükümlülükleri 

 Hekim ile hasta arasındaki ili ki tedavi sözle mesine dayanmaktadır. Yapılan 

tedavi sözle mesi ile taraflardan hekimler de hastalar da sözle me nedeniyle ortaya 

çıkan yükümlülükleri yerine getirmekle mükelleftirler. 

Hasta; hukuki açıdan sözle menin müvekkil tarafı olup; borçları ile vekalet 

sözle mesindeki müvekkilin borçları, hekimlik sözle mesinin özelli inden

kaynaklanan borçlar dı ında çok benzerlik göstermektedir.98

Genel olarak hastanın borçları;

- ücret ödeme borcu,

- do ru bilgi verme borcu,  

- i birli i borcu,

- tedavi ile ilgili ve gerekli belgeleri verme borcu,  

- hekim tarafından verilen talimatlara uyma borcu,  

- te hise yönelik incelemelere uyma borcu,  

- te his ve tedaviye yönelik inceleme ve uygulamalara katlanma borcu olarak 

belirtilebilir.99

Hekim, aksine bir anla ma olmadıkça ya da durumlar ba ka bir olayı

gerektirmedikçe yükümlülü ünü ahsen ve kendisinden beklenen dikkat ve özenle 

yerine getirmelidir. Ayrıca; tedavi sözle mesi güven esasına dayandı ından; hasta da 

ba vurusu sırasında hekimin ki isel ve mesleki becerilerini gözeterek tercih 

yaptı ından; hekim tıbbi tedavinin yapılmasını bir ba ka hekime havale edemez.100

  Günümüzde hekimlerin ve di er sa lık görevlilerinin, hastaya tıbbi müdahalede 

ya da gerekli yükümlülüklerin yerine getirilmemesi nedeniyle ortaya çıkan olumsuz 

sonuçlarda; cezai sorumlulukları yanında ayrıca hukuki sorumlulukları da 

bulunmaktadır.101  Hekim ile hasta arasında kurulan tedavi sözle mesi nedeniyle de 

hekimin tedavi sözle mesinden do an bir takım yükümlülükleri bulunmaktadır. 

Bunlar;

- te his koyma, 

- tedavi yöntemlerini seçme ve uygulama, 

98  Sava , s. 85. 
99 pekyüz, s. 151 vd. 
100 Kıcalıo lu, s. 63. 
101 Ate , s. 163. 
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- tedaviyi bizzat yapma, 

- hastayı aydınlatma, 

- hasta rızası (Aydınlatılmı  onam) ile 

- sadakat ve özen yükümlülükleridir. 

 Hekimin tedavi sözle mesi nedeniyle sorumlulu unun do maması için; hekim, 

tüm bu yükümlülüklere uygun hareket etmekle mükelleftir. Aksi takdirde; hekimin 

sözle menin gerekli yükümlülüklerini yerine getirmedi i iddiasıyla hukuki 

sorumlulu una gidilebilecek; hekim borcunu gere i gibi ifa etmemi  sayılacaktır. 

1. Te his Koyma Yükümlülü ü

 Hekim tarafından muayene ve tetkikleri tamamlanan hastanın hastalı ının

belirlenmesine " te his" denilmektedir. Nispi bir karardır.102

Hekim, hastalı ı belirlemek için tıbbi i lemler yapar. Yapılan tüm tıbbi i lemler 

sonucunda; mesleki becerisi, muhakeme becerisi ve de sezgisel becerisi ile bir karara 

vararak hastalı ın te hisini koyar. Ancak; bazı hastalıklarda te his koymak mümkün 

olamadı ı gibi; hekim tarafından tüm dikkat ve özenin gösterilerek gerekli ön 

incelemelerin yapılamasına kar ın te his koyulamaması ya da yanlı  te hislere yol 

açan durumların ortaya çıkması da mümkün olmaktadır. Bu durumlarda da; gerekli 

dikkat, özen ve mesleki becerisini kullanarak karar vermi  olan hekimin sorumlu 

tutulması ve te his koyma yükümlülü ünü ihlal etti i dü üncesi yanlı tır. Aksinin 

dü ünüldü ü durumlarda; hekimin tıbbi müdahalelerde bulunmasının önüne geçilmi

olunacak, hekim tedavi için gerekli müdahaleleri özen yükümlülü üne aykırı

olabilece i dü üncesiyle uygulayamamaya ba layacaktır. Böyle bir durumda; tıbbi

bilimler konusunda ortaya çıkabilecek yeni geli meler, deneyler, testler vb. 

gerçekle tirilemeyecek ve tıptaki geli im ve ilerlemelere ayak uydurulamayacaktır.  

Hekimin te his koyma konusunda gerekli dikkat ve özeni göstermi  ve mesleki 

becerisini de kullanmı  olmasına kar ın do ru ve kesin te his konulamadı ı hallerde; 

eksik ara tırma ve nitelendirme kusuru ele alınabilmektedir.103

 Hekim, hastalı a te his koyarken tüm yöntem ve tıbbi araçları kullanmalı,

hastayı dinlemeli, hastanın fiziki muayenesini yapmalı, tetkik ve filmlerini 

incelemeli; üpheli durumlarda tetkiklerini yenilemeli; gerekti inde uzmanlık

102 Günday, s. 22'den Hakeri, H. Tıp Hukuku ,Ankara 2007, s.207. 
103 Ate , s. 176. 
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dallarındaki  di er hekimlerden konsültasyonlar istemelidir. Tüm bunların

yapılmaması durumunda; eksik ara tırma nedeniyle hekimin te his koyma 

yükümlülü ünü ihlal etti i kabul edilecektir.104 Ancak; hekim tüm bu görevlerini 

yerine getirmi  olup; konsültasyon istedi i uzman hekim tarafından verilen karara 

ba lı olarak te his koyması durumunda; konulan te hisin hatasından kendisi de il;

hastalı ı danı mı  oldu u uzman hekimin sorumlulu una gidilecektir. 

2. Tedavi Yöntemlerini Seçme ve Uygulama Yükümlülü ü

 Hekim; tıp mesle ini yerine getirirken hiç bir baskı ve etki altında kalmadan, 

mesleki becerisi, gerekli dikkat ve özeni ile karar verir. 

 Hekim, hastasının hastalı ının te hisini koyduktan sonra gerekli tıbbi

yöntemlerini seçerken; hastasını risk altına sokmamakla yükümlüdür. Hekim; 

hastasının haklarını korumak; ayrıca hastasına zarar vermemek kaydıyla mesleki 

becerisinin elverdi i her tedavi yöntemini seçmek ve gerekli dikkatle, özeni 

göstererek bu tedavi yöntemini uygulamakla yükümlü olup; bu konuda kimseden 

emir ve talimat almaz. 

3. Tedaviyi Bizzat Yapma Yükümlülü ü

 Tedavi; hekim tarafından vücutta henüz ba lamamı  ancak olması muhtemel 

hasarı önleme ya da olan hasarı iyile tirme veya tekrarlanmamasını sa lamaktır. 

Tedavide; kendisi direkt hastalık olarak  tanımlanmasa da hastalıkla birlikte geli en; 

a rı, kusma gibi asıl tedavinin bitmesi ile birlikte sonlanacak olan ancak 

sonlanıncaya kadar hastayı rahatlatmaya yönelik çabalar da tedavi olarak 

nitelendirilmektedir.105

Hukuki niteli i vekalet sözle mesiyle aynı olan tedavi sözle mesinde de; vekalet 

sözle mesinde önem arz eden güven ili kisi mevcuttur. Dolayısıyla; hasta ve hekim 

arasında güvene dayalı bir hukuki ili ki söz konusu olup; kural olarak vekalet 

sözle melerinde vekilin i i bizzat yapma borcu; tedavi sözle mesinde de hekimi 

tedavi sözle mesinden do an yükümlülüklerini bizzat yapma borcu altına

sokmaktadır. Ancak; tıbbi müdahalelerde hekimin tek ba ına bu sorumlulu u her 

zaman yerine getirmesi söz konusu de ildir. Bu nedenle; hekimin; hastalı ı ya da 

104 Kıcalıo lu, s. 64; Ate ; s. 176. 
105 Günday, s. 23. 
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tanıyı ya da tedaviyi di er hekimlere danı ması, yardımcı sa lık personellerinden 

yardım alması gibi durumlarda hekimin bu yükümlülü ü ihlal etti ini dü ünmek 

yanlı tır.  

 Hekim; hastayı te his ve tedavi etme borcunu sözle me ile ba ka bir hekime 

bırakabilir.Hekim ile hasta arasındaki sözle me sürerken; alt vekalet sözle mesi ile 

hekimin hasta adına di er hekimle yaptı ı sözle me ile te his ve tedavi yükümlülü ü

ikinci hekime bırakılmaktadır. Söz konusu durumda; hasta ile ikinci hekim arasında

da sözle me kurulmu  olur ve asıl hekimin sorumlulu u da devam eder.106

Hekimin; vekalet hükümlerinde oldu u gibi i i bizzat yapma borcu; TBK 

m.506 (BK m.390) 'daki ahsen ifa, sadakat ve özen gösterme ba lı ı altındaki

düzenlemeden kaynaklanmaktadır. Düzenlemeye göre; " Vekil, vekalet borcunu 

bizzat ifa etmekle yükümlüdür. Ancak; vekile yetki verildi i veya durumun zorunlu 

ya da teamülün mümkün kıldı ı hallerde vekil, i i ba kasına yaptırabilir." Bu hüküm; 

hekimin de tedaviyi bizzat yapma yükümlülü ünün ve durumun zorunlu kıldı ı ya da 

mümkün olan durumlarda tedaviyi ba ka bir hekime yaptırabilece inin kayna ını

olu turmaktadır. Ancak; böyle bir durumun olu abilmesi için; tıbbi gerekliliklerin bu 

ko ula elveri li olması gerekmektedir. Çünkü; hasta ile hekim arasındaki ili kide;

hastanın ya am hakkı söz konusu olup; hastanın sa lıklı bir ekilde ya am hakkını

devam ettirebilmesi ve ya am hakkının olumsuz etkilenmemesi için böyle bir 

duruma ba vurulabilinir. E er; hastanın güven ili kisine dayalı olarak seçti i bir 

hekim, bizzat tedavi yapma yükümlülü ünden kaçmak için tedaviyi ba ka bir hekime 

yaptırırsa;  ba ka bir hekime bu tedaviyi yaptırmanın tıbbi bir gereklili i yoksa ya da 

tedaviyi ba ka bir hekime devretmesi hastanın sa lı ını olumsuz etkileyebilecek 

durumlara  neden oluyorsa hekimin görevini ba ka bir hekime bırakması söz konusu 

olamaz. Tüm bu gerekliliklere uymayan ve hastasının tedavisini bizzat yapması

gereken bir hekim bu yükümlülü ünü yerine getirmezse tedavi sözle mesinden 

do an yükümlülüklerini yerine getirmemi  kabul edilecek ve do acak zararlar ile 

yükümlülü ünü ihlal etmesinden dolayı sorumlu tutulacaktır.

106 Kıcalıo lu, s.66. 
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4. Hastayı Aydınlatma Yükümlülü ü

Tıbbi tedavi ve müdahalelerin hukuka uygun olması için, hastanın "aydınlatılmı

rızası" alınmı  olmalıdır. Hastaya, tıbbi müdahaleyle ilgili tüm bilgiler verilmi

olmalıdır.107 Aksi halde; hekim tedavi sözle mesinden do an yükümlülü ünü ihlal 

etmi  kabul edilecektir.

Hastanın aydınlatılmı  onamı; yani rızasının alınmadan önce; mutlaka te his, 

tedavi ve gerekli tıbbi meseleler hakkında aydınlatılması gerekmektedir. 

Özellikle; tıbbi müdahaleler gibi teknik bir bilgiyi gerektiren, buna kar ılık

kendisine müdahalede bulunulan ki i üzerindeki sonuçları büyük olabilecek 

eylemlerde, müdahaleye rıza gösterecek ki inin, müdahalenin nasıl yapılaca ı ve 

müdahalenin sonuçları konusunda yeterli ekilde aydınlatılması gerekmektedir.108

Hastanın aydınlatılması;

- konulan tanının ayrıntılı anlatılması,

- tanıya göre yapılması gereken tedavi yöntemi ve ba arı ansının ne olaca ı,

- ne için bu tedavi yönteminin seçildi i, 

- ne gibi riskler ta ıdı ı,

- önerilen tedavinin/müdahalenin kabul edilmemesi halinde ortaya çıkabilecek

sonuçların neler olabilece i, 

- ba ka bir tedavi seçene i olup olmadı ı konularında yapılmalıdır.109

Hasta, hekimin verece i bilgilerle uygulanması dü ünülen tıbbi müdahaleler 

konusunda karar verebilecek duruma gelir. Aydınlatmanın amacında da; hastanın

rızasının sa lıklı bir ekilde do masının sa lanması ve serbest iradesinin 

gerçekle tirilmesi yatar. Müdahaleyi yürütmekle sorumlulu u üstlenen hekim; kural 

olarak hastayı aydınlatmakla da yükümlüdür. Söz konusu aydınlatmanın ise; 

müdahaleden önce yapılması gerekmektedir. Aksi halde; hasta yeterince 

aydınlatılmamı  olacak ve tıbbi müdahale hukuka uygunlu unu yitirmi  olacaktır. 

Hastanın aydınlatılması ile ilgili ise; herhangi bir ekil artı öngörülmemi tir.110

107 Kıcalıo lu, s. 66. 
108 Erman, Barı . Ceza Hukukunda Tıbbi Müdahalelerin Hukuka Uygunlu u, Seçkin 
Yayınları, Ankara 2003, s. 99; Altun, Gürcan; Yorulmaz, Abdullah Co kun. "Yasal 
De i iklikler Sonrası Hekim Sorumlulu u ve Malpraktis", Trakya Üniversitesi Tıp Fakültesi 
Dergisi, Trakya 2010, s. 10, 11. 
109 Kıcalıo lu, s. 97. 
110 Erman, s.101, 104. 
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Ancak; uygulamalarda do abilecek sıkıntıların önüne geçmek, hastaların hekimler 

tarafından aydınlatılmadı ını ileri sürdükleri durumlarda bu konuyu ispatlayabilmek 

ve konunun açıklı a kavu abilmesi için; yazılı ekil artının benimsenmesi gerekti i

kanaatindeyim. Böylece; hekim tarafından aydınlatılmadı ını ileri süren bir 

hastaya kar ı  yükümlülü ünü yerine getirdi ini yazılı gösterdi i taktirde ispatı

kolayla acak ve sorumlulu unu yerine getirdi ini kanıtlamı  olacaktır. 

 Tüm bunların yanında; aydınlatmanın yapılması öngörülen müdahalenin türü 

(enjeksiyon, operasyon vb.) açısından da olması gerekmektedir. Ayrıca; yapılacak 

müdahalenin sonucu, müdahalede hastalı ı yenmedeki ans yüzdesi ve müdahale 

hakkındaki riskler de hastaya bildirilmelidir.111 Hastanın aydınlatılmasındaki

kapsamda; hastaya yapılacak müdahalenin acilli i sorunu ortaya çıkmaktadır. E er,

hekim tarafından hastaya acil müdahale edilmesi gereken bir durum ortaya çıkmı sa; 

hasta veya hasta yakınlarının makul ölçülerde aydınlatılması yeterli olacak, ayrıntılı

bir aydınlatmaya gerek kalmayacaktır. Bunun dayana ını; tedavi sözle mesinin 

amacı olan; hastanın ya am hakkına ba lı olarak hastayı tedavi etmek olup; acil bir 

durumda da öncelik hastayı tedavi ederek sa lı ına kavu turmaktır. Acil müdahaleyi 

gerektiren durumlarda, beklenilecek fazla zaman olmaması, hastaya gerekli tıbbi

müdahalenin hemen beklenmeksizin yapılması gereklili i hekimin aydınlatma 

yükümlülü ünü aza indirger. 

 Hasta Hakları Yönetmeli i 15. ve 31. maddelerinde "hastanın

bilgilendirilmesi" açıkça düzenlenmi tir. Düzenlenen maddelere göre;  

 m.15'te; "Genel olarak bilgi isteme" ba lı ı altında; hastanın; sa lık

durumunu, kendisine uygulanacak tıbbi i lemleri, bunların faydaları ve muhtemel 

sakıncalarını, alternatif tıbbi müdahale usullerini, tedavinin kabul edilmemesi halinde 

ortaya çıkabilecek muhtemel sonuçları ve hastalı ın seyri ve neticeleri konusunda 

sözlü veya yazılı olarak bilgi isteme hakkına sahip oldu u; sa lık durumu ile ilgili 

gereken bilgiyi, bizzat hasta veya hastanın küçük, temyiz kudretinden yoksun veya 

kısıtlı olması halinde velisi veya vasisinin isteyebilece i; hastanın, sa lık durumu 

hakkında bilgi almak üzere bir ba kasına da yetki verebilece i; gerek görülen 

hallerde yetkinin belgelendirilmesinin istenebilece i; hastanın, tedavisi ile ilgilenen 

tabip dı ında bir ba ka tabipten de sa lık durumu hakkında bilgi alabilece i

düzenlenmi tir.

111 Erman, s. 108. 
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 m. 31'de ise; "rızanın kapsamı" ba lı ı altında;  "rıza alınırken hastanın veya 

kanuni temsilcisinin tıbbi müdahalenin konusu ve sonuçları hakkında bilgilendirilip 

aydınlatılmasının esas oldu u; hastanın, uygulanacak tıbbi müdahale için verdi i

rızanın, bu müdahalenin gerektirdi i sair tıbbi i lemleri de kapsadı ı; ancak, tıbbi

i lemlerin uygulanmasında, bu yönetmelikte ve di er mevzuatta belirlenen hakların

ihlal edilmemesi için azami ihtimamın gösterilmesi gereklili i" düzenlenmi tir.

 Aydınlatmanın açık tanımı ise; TTB tarafından yayınlanan "Meslek Eti i

Kuralları m.26'da" yapılmı tır. Bu maddede; " Hekim, hastasını, hastasının sa lık

durumu ve konulan tanı, önerilen tedavi yönteminin türü, ba arı ans ve süresi, tedavi 

yönteminin hastanın sa lı ı için ta ıdı ı riskler, verilen ilaçların kullanılı ı ve olası

yan etkileri, hastanın önerilen tedaviyi kabul etmemesi durumunda hastalı ın

yarataca ı sonuçlar, olası tedavi seçenekleri ve riskleri konusunda aydınlatır." 

düzenlemesi getirilmi tir. 

  Aydınlatmayla ilgili; ülkemizde ilk örnek karar 1977'de verilmi  olup; "tu e

rektal" denilen parmakla muayene sırasında, kızlık zarının delinmesi durumunda 

ma durenin, böyle bir tıbbi i leme ba lanırken istenmeyen bir durumun ortaya 

çıkabilece i konusunda aydınlatılmadı ı öne sürülerek, hekim aleyhine hasta 

tarafından tazminat davası açılmı tır. Yargıtay 4.HD tarafından, hekimin muayeneye 

ba lamadan önce, yapılacak i lemin ne oldu u, niçin gerekli oldu u ve ne gibi 

sonuçlar do urabilece i konusunda davacıyı aydınlatmadı ı için, sorumlu oldu una

ve hastaya tazminat ödenmesine karar verilmi tir.112

 Yargıtay kararında113; " davacı, hasta nefes almakta zorluk çekti i için KBB 

uzmanı davalı hekime muayene olmu , hekimin önerisi ile ameliyata alınmı , hekim 

ameliyat sırasında burun içinde kırılan i ne ucunu tüm u ra larına ra men 

çıkaramamı  ve bu halde ameliyata son vermi , durumdan ise davacı hastayı

haberdar etmemi tir. Uzun süre i ne ucu hastanın burnunda kalmı , çekilen röntgen 

ile durum ö renilmi ; ba ka bir hekim tarafından i ne ucu hastanın burnundan 

çıkarılmı tır. Davalı hekimin, i ne ucunun kırılması üzerine tüm aramalarına ve 

u ra larına kar ın i ne ucunu bulamayarak ameliyata zorunlu son verdi ini davacı

hastaya bildirmesi gerekli iken, bu yükümlülü ünü yerine getirmemi tir. Bu nedenle; 

hasta yararına hak ve nesafete, adalete uygun bir manevi tazminata hükmedilmesi 

112 Kıcalıo lu, s. 96. 
113 13.HD'nin 6.11.2000 tarih, 2000/8590 E., 9569 K. 
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gerekmekte iken davanın reddine karar verilmesi kararı bozulmu tur. Bu karar ile; 

hekimin yaptı ı tıbbi müdahalenin do uraca ı sonuçları hakkında da hastayı

bilgilendirmesi, hastayı bu konuda aydınlatması gereklili i belirtilmi tir. 

 Açıklanan tüm düzenlemeler ve Yargıtay kararlarına göre; hekimin tedavi 

sözle mesinden do an yükümlülüklerini hukuka uygun bir durumda yerine 

getirebilmesi için önem ta ıyan aydınlatılmı  onam için; öncelikle hastanın tüm bu 

belirtilen ölçütlere göre aydınlatılması gerekmektedir.  

5. Hasta Rızası (Aydınlatılmı  Onam) Yükümlülü ü   

 Hekimin tıbbi müdahalesinin hukuka uygunluk artlarından ve hekimin tedavi 

sözle mesinden do an yükümlülüklerinden bir tanesi de hastanın rıza

göstermesidir.114  Tıbbi müdahale yapılmadan önce hastanın rızasının

alınmasına; " hastanın onamı" denilmektedir. Tıbbi müdahaleyi hukuka uygun hale 

getiren iki art bulunmaktadır. Söz konusu artlar115;

- hekimin tıp sanatını uygulama hak ve yetkisinin bulunması (doktorluk diploması,

Türk vatanda ı olması, TTB'li ine kayıtlı olması),

-  hastanın onamıdır.

bu rızanın hukuka uygunlu u için de uygulanacak olan te his, tanı ve tedavi 

yönteminin ayrıntı ve sonuçları bakımından, ki inin (hasta veya yakınlarının), hasta 

hekimi tarafından yeterince bilgilendirilmi  ve aydınlatılmı  olması gerekir.

Bir tıbbi müdahalenin hukuka uygun sayılabilmesi için; hastanın/tıbbi

müdahalede bulunulacak ki inin muvafakatinin alınması; bilincin kapalı oldu u ve 

hayati tehlikenin oldu u acil durumlar haricinde zorunludur. Hasta rızası, yapılacak 

tıbbi müdahaleye ili kindir ve hastaneye rıza gösterdi ini bildi i taktirde rıza

hukuken geçerli olacaktır.116 Aksi halde; hastanın hastalı ının te hisi, tedavisi, 

riskleri ve müdahale konusunda aydınlatılmadan hastadan alınan rızanın hukuken bir 

geçerlili i olmayacaktır.  

 Ö retide "aydınlatılmı  onam" olarak adlandırılan bu kavram temel hasta 

hakları içinde yer alır. (Biyotıp Sözle mesi m.5; 1219 Sayılı Tababat ve uabatı

Sanatlarının Tarzı crasına Dair Kanun m.70; 2238 Sayılı Organ ve Doku Alınması,

114  III. Sa lık Hukuku Kurultayı, Ankara Barosu Yayınları, Ankara 2010, s. 14; Ate , s. 189. 
115 Kıcalıo lu, s. 69. 
116 Özpınar, s.24, 25. 
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Saklanması Hakkında Kanun m. 6; 23420 Sayılı Hasta Hakları Yönetmeli i m.5, 

25).117

Hasta Hakları Yönetmeli i ilgili maddelerinde; "tıbbi müdahalelerde hastanın

rızasının gerekti i, hasta küçük veya mahcur ise velisinden veya vasisinden izin 

alınaca ı; hastanın velisinin veya vasisinin hazır bulunmadı ı durumlarda veya 

hastanın ifade gücünün olmadı ı hallerde bu artın aranmayaca ı" düzenlenmi tir. 

 Biyotıp Sözle mesi m.5'te; " sa lık alanında herhangi bir müdahalenin; ilgili 

ki inin bu müdahaleye özgürce ve bilgilendirilmi  olarak muvafakat vermesinden 

sonra yapılabilece i; bu ki iye müdahalenin amacı ve niteli i ile sonuçları ve 

tehlikeleri hakkında önceden uygun bilgiler verilmesi gerekti i; ilgili ki inin

muvafakatini  her zaman serbestçe geri alabilece i" düzenlenmi tir.

 1219 Sayılı Tababat ve uabatı Sanatlarının Tarzı crasına Dair Kanun 

m.70'de;  "Tabiplerin, di  tabiplerinin ve di çilerin yapacakları her nevi ameliye için 

hastanın, hasta küçük veya tahtı hacirde ise veli veya vasisinin evvelemirde 

muvafakatini  alacakları; büyük ameliyei cerrahiyeler için bu muvafakatin tahriri 

olmasının gereklili i (Veli veya vasisi olmadı ı veya bulunmadı ı veya üzerinde 

ameliye yapılacak ahıs ifadeye muktedir olmadı ı takdirde muvafakatin art 

olmadı ı); hilafında hareket edenlere iki yüz elli Türk Lirası idarî para cezası

verilece i" düzenlemesi getirilmi tir. 

 2238 Sayılı Organ ve Doku Alınması, Saklanması ve Nakli Hakkında Kanun 

m.6'da; "On sekiz ya ını doldurmu  ve mümeyyiz olan bir ki iden organ ve doku 

alınabilmesi için vericinin en az iki tanık huzurunda; açık, bilinçli ve tesirden uzak 

olarak önceden verilmi  yazılı ve imzalı veya en az iki tanık önünde sözlü olarak 

beyan edip imzaladı ı tutana ın bir hekim tarafından onaylanmasının zorunlu 

oldu u" düzenlenmi tir.

 Tüm bu düzenlemelerden açıkça anla ılaca ı gibi; hekim tarafından

gerçekle tirilen tıbbi müdahalenin hukuka uygunlu u için; hasta tarafından tıbbi

müdahaleye rıza gösterilmesi gerekti i; rızanın büyük ameliyatlar haricinde bir ekil 

artına tabii olmadı ı; ancak uygulamada ortaya çıkabilecek hukuki problemler 

nedeniyle ispat kolaylı ını sa layabilmek adına yazılı yapılmasının yaygınla tı ı

görülmektedir. Oysa; düzenlemelerden yalnızca Organ ve Doku Alınması,

Saklanması, Nakli Hakkında Kanun uyarınca; vericinin di er aydınlatılmı  onam 

117  III. Sa lık Hukuku Kurultayı, s. 14. 
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(rıza) dan farklı olarak; en az iki tanık huzurunda önceden verilmi  yazılı veya en az 

iki tanık önünde sözlü beyan edip imzaladı ı tutana ın hekim tarafından

onaylanmasının zorunlu kılındı ı görülmektedir.  

 Yargıtay kararında118 da; özetle, "Hastanın rızası ve hekimin tıbbi

müdahalede bulunma hak ve görevine sahip olmasının, sonucu ne olursa olsun tıbbi 

müdahalenin hukuka uygun oldu unu gerektirmeyece i; Türk hukukunda da kabul 

edilen görü e göre; hekimin sa lıkla ilgili fiillerde, rızayı sa ladıktan sonra tıp

biliminin sınırları içinde hareket etmekle yükümlü oldu u ve hastanın rızasının

kapsamına ba lı bulunulması gereklili i" belirtilmi tir.

 Di er bir Yargıtay kararında da119; hastanın tedavisini üstlenen hastane ve 

doktorların, meslek alanı içinde olan tüm kusurlarından hafif de olsa sorumlu oldu u; 

doktor ve hastanenin hastasının zarar görmemesi için mesleki tüm artlarını yerine 

getirmek, hastanın durumunu tıbbi açıdan zamanında ve gecikmeksizin saptayıp,

somut durumun gerektirdi i önlemleri eksiksiz biçimde alması gerekti i; uygun 

tedaviyi belirleyip uygulamak zorunda oldu u belirtilerek; ayrıca davalı hekimin 

hastayı aydınlatma yükümlülü ünü yerine getirip getirmedi inin de ara tırılması

gerekti i; söz konusu karara ili kin olayda; davalı hekimin, davacı hastayı

müdahalenin komplikasyonları konusunda aydınlattı ını yazılı belge ile ispat 

edemedi i gibi, beyanında geçen komplikasyon olu tu u halde tedavisinin de 

mümkün olmadı ının anla ıldı ı; hükme esas alınan bilirki i raporlarında, davalı

doktorun, davacıyı aydınlatma borcunu yerine getirip getirmedi inin 

tartı ılmadı ı;bu nedenle eksik inceleme ve ara tırma sonucu hüküm 

kurulamayaca ı; o halde, mahkemece açıklanan hususlarla ilgili olarak varsa taraf 

delillerini topladıktan sonra davalının aydınlatılmı  onam alma yükümlülü ünü

yerine getirip getirmedi inin dikkatlice ara tırılıp tartı ıldıktan sonra hüküm 

kurulması gerekmekte iken; aydınlatılmı  onamın olup olmadı ının ara tırılmaksızın

kurulan hükmün bozulması gerekti ine karar verilmi tir.

 Aydınlatılmı  onam açısından bir di er sorun ise; hekimin anestezi altındaki

hastanın ameliyatını geni letmek için, yakınlarının rızasını alması gerekip 

gerekmedi i yönündedir. Buna göre; hekimin hastanın durumu acil ve tehlikeli bir 

durum arz ediyorsa bu durumda hekim, hastanın rızasına ihtiyacı olmadan mesleki 

118 13. HD.'nin 7.3.1977 tarih, 1976/6297 E. ve 1977/2541 K. 
119 Yargıtay 13.HD 2008/4519 E., 2008/10750 K. 
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müdahalesini yapabilir. Büyük ameliyatlarda; hasta için anestezi altında tıbbi 

müdahaleye ba lanmadan; cerrahi müdahale gerektiren i lemlerde buna ba lanmadan 

önce gerçek te hisi koymaya bazen imkan bulunmamaktadır. Böyle bir durumda, 

hastanın geni leyen ameliyata ya da ameliyatlarda hastanın ya da yakınlarının

rızasının alındı ı kabul edilmektedir. Ameliyat yapılırken beklenmeyen bir durumun 

ortaya çıkması halinde de cerrahın gerekli müdahaleyi yapabilmesi onun bilgi ve 

tecrübesine bırakılmı tır.120

  Hastanın rızası; hukuki i lem benzeri bir irade açıklamasıdır. zin, tamamen 

fiili bir sonuca; yani tıbbi müdahalenin gerçekle tirilmesine yöneliktir. Bu nedenle 

hastanın rızasının alınması hekim için büyük önem ta ır.121 Hayati haller dı ında

rızanın geri alınması mümkündür. Kanunen zorunlu haller dı ında hasta tedaviyi 

reddedebilir.122 Ancak; hastanın açıkça kar ı çıkmasına kar ın, onun üstün nitelikteki 

yararı gözetilerek tıbbi müdahalede bulunulmasının hukuka uygun sayılıp

sayılamayaca ı tartı malıdır.123

 Tıbbi müdahaleler bakımından rızanın bulunması kural olarak hekimin 

sorumlulu unu ortadan kaldırmayaca ı gibi, tazminattan indirim sebebi de 

olamaz.124 Ancak, A ÇIO LU 'na göre; rızanın geçerli olmadı ı yasal olmayan 

kürtaj gibi durumlarda, hastanın rızası zarar görenin kusuru kabul edilerek 

tazminattan indirim sebebi kabul edilebilmelidir. Çünkü, rıza burada hukuka aykırı

bir durumun nedenidir.125

6. Sadakat ve Özen Yükümlülü ü

Sadakat ve özen yükümlülü ü; hekim ile hasta arasındaki tedavi sözle mesindeki 

en önemli yükümlülüklerden bir tanesi olup; hekim mesleki kurallar ve meslek eti i

açısından da bu yükümlülükleri yerine getirmekle yükümlüdür.  

120 Öztürkler, s.67, 68. 
121  Ate , s. 189. 
122  Yılmaz, s. 169. 
123  Kıcalıo lu, s.437. 
124  Sarıta , s. 138; Yılmaz, s. 169. 
125  A çıo lu, s. 128. 
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 Kanunda sadakat ve özen kavramlarının tanımı yapılmamı tır. Ancak; TBK 

m.506 (BK m.390)'da vekilin borçları arasında " ahsen ifa sadakat ve özen 

gösterme" ba lı ı altında düzenlenmi tir.  

 TBK m. 506/2 ve 3'de; " Vekilin üstlendi i i  ve hizmeti, vekalet verenin haklı

menfaatlerini gözeterek sadakat ve özenle yürütmekle yükümlü oldu u; vekilin özen 

borcundan do an sorumlulu unun belirlenmesinde; benzer alanda i  ve hizmetleri 

üstlenen basiretli bir vekilin göstermesi gereken davranı ın esas alınaca ı"

düzenlenmi tir. 

 Tedavi sözle mesinin hukuki niteli inin vekalet sözle mesiyle aynı olması

nedeniyle; söz konusu düzenleme tedavi sözle mesi açısından da geçerli olacaktır.

Buna göre; hekim de hastasının haklı menfaatlerini gözeterek sadakat ve özen 

gösterecek; özen borcunu yerine getirirken ise; göstermesi gereken özenin ölçütü 

benzer alanda hekimlik yapan basiretli bir hekimin göstermesi gereken davranı

olacaktır. 

 Sadakat borcu; hekimi, hastanın yararına olacak davranı larda bulunma 

yükümlülü ü altına sokar.126

 Hekimin sadakat borcu; sadece tıbbi müdahale yapıldı ı anda de il; öncesi ve 

sonrasını da kapsamaktadır.127

Hekimin çıkarları ile hastanın çıkarları kar ı kar ıya kaldı ı durumlarda hekimin, 

sadakat borcu dolayısıyla kendi çıkarlarından fedakârlıkta bulunabilmesi 

gerekmektedir.128

Hastadan fazla ücret alabilmek için hastaya yanlı  bilgi verilmesi, hastadan 

gerekenden çok fazla ücret talep edilmesi, tıbbi müdahalenin gereksiz uzatılması,

gerekli olmayan tedavi ya da tıbbi incelemelerin yapılması sadakat borcunun ihlali 

anlamına gelmektedir.129

126 Kıcalıo lu, s. 70'den Tando an, Haluk. Eser ve Vekalet Sözle meleri, Ankara 1987, s. 
407. 
127 Aral, Fahrettin. Borçlar Hukuku Özel Borç li kileri, Geni letilmi  8.Baskı, Yetkin 
Yayınevi, Ankara 2010, s. 406'dan Or- Weber, Art. 398, N. 8. 
128 Y.H.G.K 27.10.1999, 1999/1-886 E., 883 K. 
129 Kıcalıo lu, s. 70. 
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 Sadakat borcuna ba lı olan bir yükümlülük ise; sır saklama yükümlülü üdür.

Hekimlerin, hastalarının sırlarını tutmasındaki gereklili in en temel nedeni; hipokrat 

yemini olarak gösterilmektedir.130

 Hekim açısından hastanın her eyi anlataca ına, gerekli açıklı ı sa layaca ına,

hasta açısından ise verilen tüm bilgilerin hekimin kendisinde ya da aynı derecede 

bulunan dikkatli di er hekimlerde saklanaca ı konusunda olu an kar ılıklı güven, 

yardım ba vurusundan sonra hastanın tüm bilgileri hekime açıklamasını gerektirecek 

ve yapılan tedavinin ba arılı olmasını sa lamada yardımcı olacaktır.131

 Sır saklama yükümlülü ünün yerine getirilmesi; öncelikle hastayı korumaktadır.

Çünkü; hekim tarafından hastasına ait bilgilerin ve sırların açıklanmasından en çok 

zarar görecek ki i hastalardır. Hasta; sırlarına saygı gösterilece i ve kendisine ait 

bilgilerin üçüncü ki ilere aktarılmaması konusunda hekime güvenmelidir. Aksi 

halde; hastanın hekime ba vurması bile söz konusu olamayacak hale gelecektir.132

 Hekimin, hasta açısından do ru bir te his koyabilmesi için de herhangi bir çekince 

hissetmeden hastanın tüm hissettiklerini, bildiklerini hekime aktarması

gerekmektedir. Hastanın bu açıklamaları rahatlıkla yapabilmesi için hekimine 

güvenmesi ve hekimin tüm bu anlattıklarını sır kapsamında mutlaka saklayaca ına 

kanaat getirmesi gereklidir.133

 Özen yükümlülü ü de; hekimin bir di er önemli yükümlülükleri arasındadır. 

Hekim tıbbi müdahaleyi yerine getirirken; te his ve tedavi a amalarında da gereken 

özeni göstermek zorundadır. Gerekli özeni göstermeyen hekimin hukuki 

sorumlulukları ortaya çıkar.

 Özenin temelinde, hekime; taahhüt etti i i , i lem veya fiilin gere i gibi 

sonuçlanması için belirli bir gayret sarf etmesi gere i yatmaktadır.134

 Her tıbbi müdahale ki inin bedensel ve ruhsal bütünlü üne kar ı, ki ilik

de erlerine yönelik olup; hekimin görevini yerine getirirken hastanın sa lı ını

koruması, ki ilik de erlerine saygı göstermesi gerekmektedir. Buradaki ölçüt; 

hekimin; mesle in normal, orta seviyede bir mensubunun benzer durumda 

130 Karasu, s. 60'dan Ta kın, s. 112. 
131 Ayan, s.98; A çıo lu, s. 144. 
132 Ayan, s.98. 
133 Karasu, s.63. 
134 Özpınar, s.40; Zevkliler/Gökyayla, s. 487. 
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gösterece i özendir.135 Türk Medeni Kanunu m.3'te; durumun gereklerine göre 

kendisinden beklenen özeni göstermeyen kimsenin iyiniyet iddiasında

bulunamayaca ı belirtilerek; özen yükümlülü ü ile iyiniyet arasında da bir hukuki 

ili kinin mevcut oldu u açıkça belirtilmi tir. Bu düzenlemeye göre; mesleki 

yükümlülükleri arasında hastasına kar ı beklenen özeni göstermeyen hekim aynı

zamanda iyiniyet iddiasında da bulunamayacaktır.

 Sadakat ve özen yükümlülü ü; birçok sözle me çe idinde düzenlenmi  olup; 

tedavi sözle mesinde de hasta menfaatlerinin üstün tutulması amacıyla ortaya 

çıkmı tır. Sadakat ve özen yükümlülü ü; TBK m.396'da; genel hizmet 

sözle mesinde; i çinin yüklendi i i i özenle yapmak ve i verenin haklı menfaatinin 

korunmasında sadakatle davranmak zorunda oldu u; TBK m.471'de; eser 

sözle mesinde, yüklenicinin üstlendi i edimleri i  sahibinin haklı menfaatlerini 

gözeterek sadakat ve özenle ifa etmek zorunda oldu u; TBK m.506'da; vekalet 

sözle mesinde,vekilin üstlendi i i  ve hizmetleri, vekalet verenin haklı menfaatlerini 

gözeterek, sadakat ve özenle yürütmekle yükümlü oldu u eklinde düzenlenmi tir.

Tüm bu düzenlemeler ile birlikte; uygulamada ve kanunda yer alan sadakat ve özen 

yükümlülü ü hasta haklarının geli mesi konusu ile birlikte hekim ile hasta arasındaki

tedavi sözle mesinde büyük ve önemli bir uygulama alanı bulmu tur.

 Hasta ile hekim arasındaki sözle meden do an sadakat ve özen yükümlülü ü

hasta ile hekim arasındaki hukuki ili kinin en ba ında; yani hasta kabul anında

ba layarak tedavi süresince ve tedaviden sonra da devam etmektedir.136

 Yargıtay tarafından verilen kararlarda da; hekimin sadakat ve özen 

yükümlülüklerini yerine getirmemesinin hekimin sorumlulu una yol açması

gerekti i benimsenmektedir.  Buna örnek olarak verilebilecek Yargıtay kararlarında

özetle; hekimin kusurunun kendisinden beklenilen gerekli özeni ve sadakat borcunu 

eksik veya hiç yerine getirmemesi durumunda ortaya çıkaca ı; kusurun 

saptanmasında objektif ölçütün esas alınaca ı; ameliyat esnasında hasta vücudunda 

iki metre uzunlu unda gazlı bez unutulmasının a ır bir ihmal oldu u; hekimin 

yükümlülüklerini gere i gibi yerine getirmedi i belirtilmi tir.137 Di er bir kararda 

135 Özpınar, s. 41. 
136 Özpınar, s.42. 
137 Yargıtay 13.HD 14.3.1983, 1982/7237 E., 1983/1783 K. 
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ise138; hekimin hastanın zarar görmemesi için yalnız mesleki de il, genel hayat 

tecrübelerine göre de herkese yüklenebilecek dikkat ve özeni göstermesi gerekti i,

hastanın hekimden özenli davranmasını beklemekte haklı oldu u belirtilmi tir.

Sadakat ve özen borcu; genel nitelikte olup; di er borçları da etkiler; yani hekim; 

tıbbi müdahalenin her a amasında, te his koyarken, te hise uygun tedavi ederken bu 

borcu gözetecektir.139

  Tıp bilimi ve uygulaması hakkında kabul edilmi  olan bir kuralı çi neyen hekim; 

özen borcuna da aykırı hareket etmi  kabul edilmektedir. Hekim bu konuda kendisini 

geli tirmeli, gerekli bilgi donanımına sahip olmalı, güncel tıbbi geli meler hakkında

gerekli çalı maları yaparak; tıbbi yeniliklere de ayak uydurmalıdır.140

 Açıklanan nedenler ve örnek Yargıtay kararlarına göre; hekim hastaya kar ı

yükümlülüklerini eksiksiz bir ekilde yerine getirmelidir. Sadakat ve özen 

yükümlülü ü; hasta ile hekim arasındaki ili kinin her a amasında ve her yükümlülük 

içerisinde olması, uyulması gereken bir durum oldu undan ayrıca önem kazanmı tır. 

Hekimin tedavi sözle mesinden do an tüm bu yükümlülüklerini yerine 

getirmemesi durumunda; sözle meden do an borcunu gere i gibi yerine getirmemi

oldu u kabul edilerek, hekimin hukuki sorumlulu una gidilecektir. 

Hekim, tıbbi müdahale nedeniyle ve tedavi sözle mesinden do an tüm 

yükümlülükleri yerine getirdi ini; yükümlülü ünü yerine getirmedi inin iddia 

edildi i durumlarda da olayda bir özensizli i (kusuru) bulunmadı ını kanıtlamakla 

yükümlüdür.141

     

     

      

     

138 Yargıtay 13.HD 6.3.2003, 2002/13959 E., 2003/2380 K. 
139 Özpınar, s. 42. 
140 Ayan, s.90. 
141 Kıcalıo lu, s. 71. 
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BÖLÜM II 

    

II. ÖZEN YÜKÜMLÜLÜ Ü VE SONUÇLARI 

Hekimin özen yükümlülü ü; hekim ile hasta arasındaki tedavi 

sözle mesinden kaynaklanabilece i gibi; aralarında sözle mesel bir ili kinin 

mevcut olmadı ı bir durumda da bu yükümlülük ortaya çıkabilecektir.

 Hekim ile hasta arasındaki ili kide; güven unsurunun önem ta ıması; hastanın

hastalı ının tanısı, tedavisi ve gerekli tıbbi müdahalelerin yapılabilmesini 

isteyebilece i bir hekime güvenmesi en önemli esastır. Böyle bir ili kinin

varlı ında ise; hekimin, mesleki kurallarına ba lı olarak gerekli dikkati ve özeni 

göstermesi gerekmektedir. Bu nedenle hekimin özen yükümlülü ü; di er 

yükümlülüklerin de içinde yer alan bir yükümlülük haline gelmi tir.

 Hekimin özen göstermesi; hastasının yararına sonuç do uracak bir ekilde 

olmalı; hekim; yükümlülü ünü yerine getirirken tıbbi müdahalenin iyi bir ekilde

sonuçlanabilmesi, hastanın sa lı ına kavu abilmesi için gerekli özeni göstermek 

zorundadır.142

Hekimlerin, hasta tedavisi ile ilgili faaliyetleri; hastalı ın te hisi, gerekli 

ilaçların verilmesi, cerrahi müdahalelerin yapılması, hastalı ın devamlı olarak 

gözetilmesi vb. görevleri bulunmaktadır.143

 Hastanın, tedavi nedeniyle zarar görmemesi, hastanın sa lı ına

kavu turulabilmesi için gerekli tıbbi müdahalelerin yapılmasında hekim özenli 

davranmak zorundadır. Hekim, beklenen özeni göstermedi i durumlarda kusurlu 

kabul edilir. Beceri ve özen kusurlarına daha çok cerrahi müdahalelerde 

kar ıla ılmaktadır. Müdahale sırasında, hasta vücudunda pens, sargı bezi, makas 

unutulması, gerekli tetkikler yapılmadan tedaviye ba lanılması, te hisin do ru

yapılmaması gibi durumlarda a ır meslek kusuru ve özen yükümlülü ünün ihlali 

142 Yalçınduran, Türker. Vekalet Sözle mesinde Ücret, Gözden Geçirilmi  2.Baskı, Yetkin 
Yayınları, Ankara 2007, s. 75. 
143 Yargıtay 4.HD 7.3.1977, 1976/6297 E., 1977/2541 K.  



51

söz konusu olmaktadır. Ayrıca; hekimin beceri kusurunun belirlenmesinde, 

objektif ölçü esas alınmaktadır. Orta düzeyde bir hekimin bilgi ve becerisi ölçütü 

ile hekimin gerekli özeni gösterip göstermedi i her olaya göre ayrı ayrı

de erlendirilecektir.144

 Yargıtay tarafından verilen kararlarda da; ameliyatta tutulması gereken 

kayıtların yedi ay sonra tutulması, çocuk hastanın ya ı, kilosu ile genel anestezi 

altında verilen ilaçların birbirini etkileyip etkilemedi i hususlarının nazara 

alınmaması durumlarının hekimin özen yükümlülü ünü ihlal etti i ve tazminata 

hükmedilmesi gerekti i145; hatalı kist ameliyatı sonucunda hastanın hayati 

tehlikesinin yirmi bir gün boyunca devam etmesi ve hasta sa lı ının bozulması

nedeniyle hekimin özen yükümlülü ünü yerine getirmeyerek hatalı  bir ameliyat 

gerçekle tirdi i, bu nedenle tazminata hükmedilmesi gerekti i belirtilmi tir.146

Tüm düzenlemeler ve Yargıtay kararlarına dayalı olarak; hekimin yerine 

getirmekle mükellef oldu u yükümlülüklerinin temelinde; özen yükümlülü ü yer 

almaktadır. Hekim; hastaya kar ı borçlarını yerine getirirken her a amasında, tüm 

borçlarını yerine getirirken özen yükümlülü üne dayalı olarak hareket etmek 

zorundadır. 

A. Özen Kavramı

Özen kavramı hakkında kanun koyucu tarafından bir açıklama yapılmamı

olmakla birlikte; kanunda düzenlenen maddelerde geçen farklı kavramlar ile 

ifade edilmi tir. 

 Doktrinde, kanun koyucunun özen kavramını tam olarak açıklamamasına

kar ın; özenin tanımı konusunda, sorumluluk türlerine göre (sözle meden do an

sorumluluk, kusur sorumlulu u, sebep sorumlulu u) bir ayrım yapılmamakta 

olup, bu konuda ayrım; sübjektif özen ve objektif özen ayrımı olmu tur. Özenin 

temelinde yatan neden ise; borçluya (vekile, hekime) taahhüt etti i i , i lem veya 

fiilin gere i gibi sonuçlanması için, belirli bir gayret sarf etmesi gere i

yatmaktadır.147

144 Ate , s.181. 
145 Yargıtay 13.HD  7.2.2005, 2004/12088 E., 2005/1728 K. 
146 Yargıtay 13.HD 7.2.2005, 2004/13012 E., 2005/1711 K. 
147 Ba pınar, s. 123. 
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 Özen kavramı, cümlede ba ımsız kullanılamayıp, ancak yanına eklenecek bir 

isim ile açıklayıcı de er kazanmaktadır. Bu nedenle; özen kavramı mutlaka 

önündeki ba ka bir kelimeyi niteleme görevine sahiptir.148

 Burada de inilmesi gereken özen kavramı ve özen yükümlülü ü ise; hekimin 

hastasına kar ı yükümlülü ü olan; temeli vekâlet hükümlerine dayanan özen 

kavramıdır. 

 Kanunda tanımına yer verilmemi  olmakla birlikte; TBK m. 506/2'de; vekilin 

üstlendi i i  ve hizmetleri, vekâlet verenin haklı menfaatlerini gözeterek, sadakat 

ve özenle yürütmekle yükümlü oldu u; m.506/3'te ise; vekilin özen borcundan 

do an sorumlulu unun belirlenmesinde, benzer alanda i  ve hizmetleri üstlenen 

basiretli bir vekilin göstermesi gereken davranı ın esas alınaca ı düzenlenmi tir. 

 Vekâlet sözle mesi ile hukuki nitelikleri açısından benzerlik gösteren tedavi 

sözle mesinde de; hekim hastasının menfaatlerini gözetmek, özen 

yükümlülü ünü yerine getirmek; bu yükümlülü ünü yerine getirirken de basiretli 

bir hekimin göstermesi gereken davranı ı sergilemelidir. 

 Özen yükümlülü ünün yerine getirilip getirilmedi i hususunun ispatı ise; 

hastaya aittir. Sadece ba arılı bir sonucun elde edilememesi özen borcunun yerine 

getirilmedi i hakkında bir karine te kil etmemekte; hasta; ayrıca hekimin meslek 

kurallarına, i in gere ine, olayın ola an akı ına uygun hareket etmedi inden

dolayı zarara u radı ını ispat etmelidir. Hekim ise;  hastanın bu iddialarına kar ı

ancak özen yükümlülü ünün bulundu unu kanıtlayarak sorumluluktan 

kurtulabilmektedir.149

 Hekim, genellikle kabul edilen ve tıp bilimi uygulamasında kabul edilen 

ilkeleri bilmek, kurallara göre do ru te hisi koyup, bu te hise uygun bir tedavi 

tavsiye etmek ve bu tedaviyi gerekli her türlü tedbirleri alarak uygulamak 

zorundadır. Tıp bilimi ve uygulaması açısından genel olarak kabul edilmi  bir 

kuralı çi neyen hekim, özen borcuna aykırı hareket etmi  olacak; bu nedenle de 

sorumlu tutulacaktır. Ancak; hekimin özen gösterme borcunun sınırlarını statüsü 

148 Ba pınar, s.123'ten Izveren, Adil. Sorgfaltshaftung Und Schadenersatzpflicht m
Dientsvertrag, Zurich 1952, s. 27; Aynı Zarar; çinin htimam Mükellefiyeti, Ac 1953, s. 11, 
s. 1310. 
149 Özkaya, Eraslan. Vekâlet Sözle mesi ve Kötüye Kullanılmasının Hukuki Sonuçları,
Güngör Basım-Yayım, Ankara Barosu, Ankara 2007, s.360. 
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belirlemektedir. Bir profesör bilgisi ile pratisyen hekim bilgisinin e  de er 

görülmesi hekim açısından haksızlıklara yol açacaktır.150

 Özen yükümlülü ü; hekimin gördü ü i in bir sonuç borcu olmamasından

kaynaklanmakta olup; hekim, hastayı yüzde yüz tedavi etmeyi de il, kendisinden 

beklenen özeni göstererek yeteri derecede hastalı ına çare bulması yükümlülü ü

altındadır. Bu nedenle, gerekli kurallara uyup, yükümlülüklerini yerine getiren 

bir hekimin hastalıkta tamamen iyile me gözlenememesi halinde sorumlulu una

gidilemeyecektir.151

 Yargıtay tarafından kabul gören ve kararında belirtti i; hekimlerin, hastaların

zarar görmemesi için yalnız mesleki de il, genel hayat tecrübelerine göre herkese 

yüklenebilecek dikkat ve özeni göstermek mecburiyetinde oldukları, hekimin 

davranı larında kusur kendisinden beklenen gerekli özen ve sadakat borcunun 

eksik veya hiç yerine getirilmemesi sonucunda ortaya çıktı ı; kusurun 

ara tırılmasında bu nedenle objektif kıstasın esas alındı ı belirtilmi tir.152

 Daha önce de ifade edildi i gibi; özen kavramı tüm yükümlülükler arasında

uyulması gerekli olan; di er yükümlülüklerin de içerisinde yer alan hekimin 

uymakla zorunlulu u oldu u bir durumdur. 

 Ayrıca; özen kavramı; sözle melerdeki culpa in contrahendo sorumlulu unda,

sorumlulu un kurucu unsurudur. Çünkü; bu sorumluluk için hekim ile hasta 

arasındaki görü melerde taraflar arasında ba lantının kurulması sonucunda do an

doktrinde " özel özen yükümlülükleri" denilen yükümlülü ün ihlal edilmesi 

sonucunda kusurla birlikte gerekli özenin gösterilmemesi durumu ortaya 

çıkmaktadır. 153

Hekimin ba lıca borcu ve hekim ile hasta arasındaki önem te kil eden en 

önemli kavram özendir. Özen göstermek; bilimin ula tı ı son seviyeyi takip 

150 Yılmaz, s.45. 
151 Akıncı, ahin. Vekalet Sözle mesinin Sona Ermesi, Sayram Yayınevi, Konya 2004, s. 16. 
152 Ba pınar, Veysel. "Yargıtay Uygulamaları Açısından Hekimin Özen Borcunun Tıbbi
Standartlarla li kisi", Prof. Dr. Fırat Öztan'a Arma an Cilt I, Turhan Kitabevi, Ankara 
2010, s. 375'ten 13.HD 14.3.1983, 1982/7237 E., 1983/1783 K. (YKD. C. IX, s. 7, s. 1036-
1040.) 
153 Ba pınar, s. 142'den Gümü , s. 113, 114; Serozan, Rona. Culpa n Contrahendo, Mhad 
1968, s.3, s.108-129; Yılmaz, Hamdi. Sözle me Görü melerinde Kusur " Culpa n
Contrahendo" ve Sorumlulu un Hukuksal Niteli inde Yeni Görü ler, YD 1985, s.3, s. 237-
238. 
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edebilmek ve meslek eti ine ba lı kalarak hastanın güvenine dayalı bir ekilde 

hastanın hastalı ını iyile tirmeye çalı maktır.154

B. Özen Yükümlülü ünün Di er Yükümlülüklere Göre Yeri 

Özen yükümlülü ü ile hekimin uymak zorunda oldu u di er yükümlülükler 

arasında sıkı bir ba  mevcuttur. Söz konusu durumdaki önem; özen 

yükümlülü ünün di er yükümlülüklerin içinde de ayrı bir öneme sahip 

olmasından kaynaklanmaktadır. Bunun temel nedeni ise; hekim ile hasta 

arasındaki ili kinin güvene dayanmasıdır. 

 Yargıtay tarafından verilen bir kararda155 da aynen; " Vekalet sözle mesi, 

büyük ölçüde, vekil ile vekil edenin kar ılıklı güvenine dayanır. Vekilin 

borçlarının ço u da bu güven unsurundan do ar." denilerek; vekalet 

sözle mesinde güven ili kisinin önemine dikkat çekilmi tir.  

 Tedavi sözle mesi ile hukuki niteli i aynı olan vekalet sözle mesi aynı

yükümlülüklere dayandı ından; güven ili kisi ve buna ba lı olan özen 

yükümlülü ü hekim hasta ili kisi açısından da geçerli olmaktadır. 

 Özen yükümlülü ü önemi nedeniyle di er yükümlülükleri de etkilemekte 

olup; özen yükümlülü ünü ihlal etmi  bir hekimin di er yükümlülüklerini 

eksiksiz yerine getirmesi hiçbir anlam ifade etmeyece i gibi hekimi hukuki 

sorumlulu undan da kurtarmayacaktır.

 Özen yükümlülü ünün, sadakat yükümlülü ü ile daha yakın bir ili kisi

mevcuttur. Bunun en temel nedeni; TBK m. 506'da; özen ve sadakat borcunun 

birlikte düzenlenmi  olmasıdır. Ayrıca; sadakat yükümlülü ü sözle me sona erse 

ya da mevcut ili ki sona erse bile devam eder.  

 Hekim açısından hastanın her eyi anlataca ına, hasta açısından ise verilen 

tüm bilgilerin hekimin kendisinde saklanaca ı konusunda olu an kar ılıklı güven 

de ancak sadakat yükümlülü üne uyulması, bu nedenle sadakat yükümlülü üne 

ba lı olan sır saklama yükümlülü ünün de yerine getirilmesiyle gerçekle ir. 

Ayrıca; özen yükümlülü üne aykırı davranı ; hastanın sözle menin gere i gibi 

154 nal, H. Tamer. Borca Aykırılık ve Sonuçları, 2. Baskı, Papatya Yayıncılık, stanbul 2009, 
s. 142. 
155 Ba pınar, s.143'ten HGK 5.5.1993, 1-79 K., 195 K. 
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ifaya olan menfaatinin; sadakat yükümlülü üne aykırılık ise; güvenin 

yitirilmesinden do an zararın tazminine yönelik olmaktadır.156

Özen yükümlülü ünün, aydınlatma yükümlülü ü ile de yakın bir ili kisi

bulunmaktadır. Aydınlatma yükümlülü ünün de yerine getirilebilmesi için; bu 

durumun özenli bir ekilde ifa edilmesi gerekmektedir.157

 Hekim; yerine getirmek zorunda oldu u tüm ifaları yaparken; gerekli olan 

yükümlülüklerin hepsine uygun davranmak zorundadır. Aksi halde; hukuka 

aykırı hareket etmi  olacak ve gerekli yükümlülükleri yerine getirmedi i için de 

sorumlu tutulacaktır. Tüm anlatılan yükümlülükler arasında; özen 

yükümlülü ünün önemli bir yeri vardır. Buradaki en önemli neden; özen 

yükümlülü ünün yerine getirilmedi i zaman; di er yükümlülüklerin de eksiksiz 

yerine getirildi inin söylenemeyecek olmasıdır. Hekimin özenli davranı ı hasta 

ile hekim arasındaki güven ili kisine dayalı olarak ortaya çıkar ve böylece tüm 

yükümlülükler eksiksiz ve hastayı zarara u ratmayacak ekilde yerine getirilmi

olur. Bu nedenle özen yükümlülü ünün, di er yükümlülüklere göre yeri önem 

ta ımaktadır.

C. Özen Yükümlülü ünün Tedavideki Yeri ve Önemi 

Hekim ile hasta arasında güven ili kisine dayanan bir ili ki kurulmaktadır. Bu 

ili kiye göre; hekim, hastasına kar ı belli yükümlülükler altına girmekte; bu 

yükümlülüklere uygun olarak hastasının hastalı ını te his etmek, tanısını koymak 

ve gerekli tıbbi müdahaleleri yapmakla mükelleftir. 

 Hekimin en önemli yükümlülü ü ise; di er yükümlülükleri de etkisi altına

alan; tüm yükümlülükler içinde olması gereken kavram özendir. Bu nedenle 

hekimin tüm borçlarını yerine getirirken öncelikle dikkat etmesi gereken durum; 

özen yükümlülü üdür.

 Hekimin özen yükümlülü ü pek çok konuda kar ımıza çıkmaktadır. Bunlar 

kısaca;

- hasta ile hekim arasında kurulan hukuki ili kide özen yükümlülü ü,

- hekimin kendi kusurundan do an özen yükümlülü ü,

- hekimin ba kasının fiili nedeniyle özen yükümlülü ü,

156 Tando an, s.409. 
157 Ba pınar, s. 144'ten Gümü , s.167-168. 
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-müdahalede kullanılan araç- gereçlere göre özen yükümlülü ü eklinde 

sıralanabilmektedir. 

 Söz konusu bu sıralamada; hekim ile hasta arasındaki hukuki ili kinin

sözle meye dayanıp dayanmamasına göre de bir ayrım yapılması gerekmektedir. 

Çünkü; özen yükümlülü ünün tedavi sözle mesine dayalı olarak yerine 

getirilmemesinde sözle meye dayalı olarak borcun ifa edilmemesi ve do an 

zararın tazminine gidilecekken; hasta ile hekim arasında tedavi sözle mesinin 

olmadı ı durumlarda hekimin özen yükümlülü ünü kusurlu ihlali haksız fiil 

hükümlerine dayalı olarak zarardan sorumlu olmasını gerektirecektir. Bu 

nedenle; hekimin özen yükümlülü ünün ayrı ayrı incelenmesi gerekmektedir. 

1. Hasta ile Hekim Arasında Kurulan Hukuki li kide Özen Yükümlülü ü

Hekim ile hasta arasında kurulan hukuki ili kiden bahsedilmesinde amaç; 

hekim ile hasta arasında bir tedavi sözle mesinin kurulmu  oldu u dü üncesine 

dayanmaktadır. 

 Hekim ile hasta arasındaki tedavi sözle mesine dayanarak ortaya çıkan

yükümlülükler arasında; özen yükümlülü ü de bulunmaktadır. Kanunda; özen 

yükümlülü ü hekim ile hasta ili kilerinde açıklanmamı  olmakla birlikte tedavi 

sözle mesi ile vekalet sözle mesinin hukuki niteliklerinin benzerlik göstermesi 

nedeniyle tedavi sözle mesi açısından da vekalet sözle meleri için düzenlenmi

TBK m.506 hükmü geçerli olmaktadır. Bu düzenlemeye göre; hekim de 

hastasının menfaatlerini gözeterek tedavi sözle mesinden do an borçlarını

sadakat ve özenle yerine getirmekle yükümlü olacaktır. 

 Hekim; hastasıyla tedavi sözle mesi yapılmadan önce de tedavi sözle mesi 

devam ederken de özen yükümlülü üne uymak zorundadır. 

 Hekim; özen yükümlülü ünü yerine getirirken kendi meslek becerileri 

yanında tıp biliminin yeniliklerini de takip etmek zorundadır. Bu nedenle; tıp

bilimi ilerledikçe, hekim daha kapsamlı rizikoları üstlenmek zorunda kalacaktır.

Sa lık teknolojisinin de geli mesiyle birlikte; tıbbi yanlı  uygulamalara dayalı

davalarda da artı  görülecektir. Artık, ölümcül bakılan ameliyatlarda bile ba arı

ansı yükselmi tir. Bu da hekimlerin sorumlulu unu daha da çok arttırmı tır.158

158 nal, s. 143. 
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 Hekimin hasta ile aralarındaki hukuki ili kiden do an özen yükümlülü ünü

ihlalinde kar ı kar ıya kalaca ı tazminat sorumlulu u hakkında Yargıtay

kararında da159; kadın do um uzmanı olan hekime hamileli inin dört - be  ayını

bu hekimin kontrolünde geçiren hasta; do um sırasında bebekte omuz sinirlerinin 

servile motorik köklerinin koparılması sonucunda bebe in sa  kolunun plesös 

sarsaklı ı geçirdi i ve bebe in sakat kaldı ı, bunun nedeninin ise davalı hekimin 

gerekli dikkat ve özeni göstermemi  oldu u iddia edilerek; hasta tarafından

maddi manevi tazminat talebinde bulunulmu ; Yargıtay da; hekimin bir vekil 

gibi; i i görürken yöneldi i sonucun elde edilmemesinden de il bu sonuca 

ula mak için yaptı ı u ra ların özenle görülmemesinden dolayı sorumlu 

olaca ını; hekimin, hastasının zarar görmemesi için yalnızca mesleki de il, genel 

hayat tecrübelerine göre de herkese yüklenebilecek dikkat ve özeni göstermek 

zorunda oldu unu; hekimin tıbbi çalı malarda bulunurken bazı mesleki artları

yerine getirmenin hastanın durumuna de er vermek, tıp biliminin kurallarını

gözetip uygulamanın tedaviyi her türlü ihtiyadi tedbiri alarak yapması

gerekti ini; hekimin en ufak tereddüt gösteren durumlarda bu tereddütü ortadan 

kaldıracak ara tırmalar yapmak, koruyucu tedbirleri almakla yükümlü oldu unu

ve çe itli tedavi yöntemleri arasında seçim yaparken de hastanın özelliklerini göz 

önünde tutması ve hastasını gereksiz risk altına almaması gerekti ini en emin 

yolu seçmekle zorunlu oldu unu belirterek; eksik inceleme ile kurulan hükmü 

bozmu tur.

 Tüm düzenlemeler ve örnek Yargıtay kararına bakıldı ında; hekim ile hasta 

arasındaki hukuki ili kinin tıpkı bir vekalet sözle mesi gibi güven ili kisine

dayandı ı; hekimin hastasını tedavi ederken ve hastalı ın her a amasında gerekli 

tüm hassasiyeti gözeterek yakla ması gerekti i; aksi halde tazminat 

sorumlulu una gidilebilece i ortaya çıkmaktadır.  

2. Hekimin Kendi Kusurundan Do an Özen Yükümlülü ü

Hekimin hasta ile olan ili kisi daha çok sözle meye dayanmakla birlikte; 

hekim ile hasta arasında kurulan bir tedavi sözle mesi mevcut olmadı ında da 

hekimin sorumlulu una gidilebilmektedir.  

159  Yargıtay 13.HD 6.3.2003, 2002/13959 E., 2003/2380 K. 
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 Hekim ile hasta arasında tedavi sözle mesinin mevcut olmadı ı ve vekaletsiz 

i  görme durumunun da ortaya çıkmadı ı zamanlarda hekimin kusur 

sorumlulu undan haksız fiil sorumlulu una gidilerek; hastanın zararı

kar ılanmaya çalı ılacaktır. 

 Ancak; bazen ortaya çıkan durumlarda hekim ile hasta arasında bir tedavi 

sözle mesi mevcut olsa dahi hekimin akit dı ı sorumlulu u da ortaya 

çıkabilmektedir. Çünkü hekimin müdahalesi hastanın ya am hakkına ili kin bir 

müdahale olup önem arz etmektedir. Bu nedenle ortaya çıkabilecek herhangi bir 

ihlalde hekimin akdi sorumlulu u yanında akit dı ı sorumlulu u da ortaya çıkar.

Böyle bir durumda ise; hakların yarı ması söz konusu olmaktadır.   

 Aynı olayın, sözle meden do an ve sözle me dı ı sorumluluk ko ullarına

uygun dü tü ü ve öte yandan aynı zararı birden çok ki inin gidermek zorunda 

kaldı ı durumlar vardır. Her ikisi de aynı sonucu meydana getirmeye yönelik ve 

özgü olmasında, iki hakkın yarı masından söz edilir.

 Hakların yarı ması; TBK m.60'da düzenlenmi  olup; alacaklının, borçluya 

kar ı aynı konuda belli bir sonucu sa lamak amacıyla de i ik hukuksal nedenlere 

dayanarak istemde bulunmasına denir. Yarı an haklar birbirinden ba ımsız olup, 

yarı an haklardan birinin kullanılması ile istem konusu elde edilmi , böylece 

amaca ula ılmı  olur ve öteki ortadan kalkar. 

 Sözle me ve haksız fiilden do an sorumlulukların yarı masında; zararı

meydana getiren eylem ya da olay gerek sözle me gerekse haksız fiil 

sorumlulu unun ko ullarını gerçekle tirebilir. Bu durum en çok hekimin 

sözle me ve haksız fiil sorumlulu unda ortaya çıkar. Örne in; bir hekimin, 

mesleki kusur nedeniyle hastasını sakat bırakmı  olması durumda sözle me ve 

haksız fiilden do an sorumluluk yarı maktadır. Sözle meden do an bu 

sorumluluk ile haksız eylem sorumlulu unun yarı tı ı durumlarda zarar gören; 

dilerse sözle meye dilerse de haksız eyleme dayanabilir. Ancak, sözle meye ya 

da haksız fiile dayanarak zararın giderilmesi istemi yerine getirilmi se ve amaca 

ula ılmı sa öteki ortadan kalkar.160

 Hekimlerin sorumlulu unda; sözle me ve haksız fiil nedenlerinin yarı ması

halinde; hastanın seçimine ba lı olarak talebini, sözle me sorumlulu una

dayandırması mümkündür.  

160  Karahasan, s. 69, 70, 71; Karacabey, s. 677. 
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 E er; hasta sözle meye dayanırsa;  

-sözle menin varlı ını,

-sözle meye aykırılı ı,

-zarar ile sözle me arasındaki illiyet ba ını ispat edecektir.  

 E er, haksız fiile dayanıyorsa; zararı, hukuka aykırılı ı, zarar ile haksız fiil 

arasındaki illiyet ba ını, hekimin kusurunu ispatlayacaktır.161

 Doktrindeki genel görü e göre; doktor ile hasta arasında önceden kurulmu

bir sözle me162 ili kisi yoksa, sorumlulu un dayana ını haksız fiil olu turur. kisi

birlikte ortaya çıkarsa böyle bir durumda zarar gören hasta ikisine de ba vurabilir

ve hasta, bu sorumluluklardan birine dayanarak tazminat isteminde bulunabilir. 

 Hekimin sorumlulu unda; sözle me sorumlulu u ve haksız fiil 

sorumlulu unun yarı masında günümüzde dikkat edilmesi gereken; TBK'da 

düzenlenen 60. maddedir.  

 TBK m.60; bir ki inin sorumlulu unun birden çok nedene dayandırılabilmesi 

halinde; hakimin, zarar gören aksini istemi  olmadıkça veya kanunda aksi 

öngörülmedikçe, zarar görene en iyi giderim imkanı sa layan sorumluluk 

sebebine göre karar vermesidir. Bu maddeyle getirilen yenilikle birlikte; hekimin 

sorumlulukların yarı masında; hasta aksini istemedikçe; zarar görene en iyi 

giderim imkânı sa layacak sorumluluk sebebine göre karar verilecektir. Bu 

düzenlemeyle birlikte; hastaların haklarının daha iyi korunması sa lanmı  olup, 

doktrindeki görü  ve uygulamalardaki farklılıkların önüne geçilmesi sa lanmı tır.

Hastanın hekimin tıbbi müdahalesi nedeniyle u radı ı bir zararda zararın

giderilmesini en çok kolayla tıracak sorumluluk sebebine göre karar verilir 

böylece hasta zararının giderilmesi daha da kolayla mı  olur. 

 Hekimin haksız fiil sorumlulu unun ortaya çıkmasında ise; TBK m.49 (BK 

m. 41)'dan itibaren düzenlenen maddeler uygulanacaktır.  

 TBK m.49'a göre;  " Kusurlu ve hukuka aykırı bir fiille ba kasına zarar veren, 

bu zararı gidermekle yükümlüdür. Zarar verici fiili yasaklayan bir hukuk kuralı

bulunmasa bile, ahlaka aykırı bir fiile ba kasına kasten zarar veren de, bu zararı

gidermekle yükümlü olacaktır."

161 pekyüz, s. 126. 
162  Kıcalıo lu, s. 417. 



60

 Hekimin haksız fiil sorumlulu undan söz edilebilmesi için; haksız fiilin tüm 

unsurunun gerçekle mi  olması gerekmektedir. Buna göre163;

- hukuka aykırı bir fiil, 

- fiil sonucunda zarar, 

- zarar ile fiil arasında uygun bir illiyet ba ı,

- kusur unsurlarının hepsinin bir arada gerçekle mi  olması gerekmektedir. 

 Tüm bu unsurlar gerçekle ti i takdirde; hekimin haksız fiil sorumlulu una da 

gidilebilecektir.

 Kamu görevlisi olan bir hekimin görev kapsamına girmeyen ya da görev 

kapsamında dü ünülmeyen ki isel kusurlarında da haksız fiil sorumlulu una

gidilebilinecektir.Yargıtay Hukuk Genel Kurulu kararında164; devlet hastanesinde 

görevli olan hekimin hastaya zamanında gerekli te his ve tedaviyi yapmayarak 

hastasının bir kolunun omzundan kesilmesine neden oldu u iddiası ile yargılanıp

ceza aldı ı; Anayasa'nın 129/5. maddesindeki memuru koruyan hükümlerden 

yararlanamayaca ı, ki isel kusurunun bulundu u kabul edilerek haksız fiil 

esaslarına göre hekimin sorumlulu u kabul edilmi tir.165

 Hekimin kendi kusurundan do an özen yükümlülü ünün ihlalinde; tıpta

yanlı  uygulama adı verilen malpraktis (malpractice) ortaya çıkmaktadır. Bu 

durum; hekimin tedavi esnasında göstermekle yükümlü oldu u ve yapması

gerekli uygulamayı yapmaması, uzmanlık alanının gerektirdi i özenle 

davranmaması, beceri eksikli i veya hastaya gerekli tedaviyi seçmek ve 

vermekten kaçınması nedeniyle ortaya çıkan zararlardan sorumlu olmasıdır. Buna 

göre; tıbbi yanlı  uygulamadan söz edilebilmesi için de; hekimin kusurlu olmak 

artı ile bu yükümlülüklerini yerine getirmemi  olması arttır. Buna örnek olarak; 

hastanın böbrek fonksiyonlarının normale dönüp dönmedi i hakkındaki tespiti 

sırasında, perfüzyon (etkili maddelerin damar yoluyla vücuda girmesini sa lar.) 

yoluyla verilen sıvının vücuttan çıkan sıvıya oranının hesaplanırken, beliren 

dengesizli in nedeninin batındaki kanülün (bir damar, kanal veya bo lu a girmek 

için kullanılan içi bo  tüp.) yerine gere i gibi yerle tirilmemi  ve durumun 

163 Eren, Fikret. Borçlar Hukuku Genel Hükümler, 9. Baskı, Beta Basım A. , Ankara 2006, 
s. 468; Kılıço lu, Ahmet. Borçlar Hukuku Genel Hükümler, Geni letilmi  10. Baskı, Turhan 
Kitabevi, Ankara 2008, s. 196 vb.
164 26.09.2001, 2001/4-595 E., 2001/643 K.
165 Özpınar, s.61. 
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kontrol edilmemi  olmasına dayalı olması, hekim ve hem irenin özen eksikli ini

açıkça ortaya koymaktadır.166

 Hekimin kendi kusurundan do an özen yükümlülü ünün eksikli inin; 

sözle meye ba lı olarak ya da sözle me dı ında ortaya çıkması durumunda da 

hekim, hastanın u radı ı zararı manevi veya maddi ya da her ikisi birlikte tazmin 

etme yükümlülü ü altına girmektedir. 

3. Hekimin Ba kasının Fiili Nedeniyle Özen Yükümlülü ü

Hekim ile hasta arasındaki ili kide; hekim, hastayı gerekli özeni göstererek 

hastalı ını te his etme ve tedavi etme yükümlülü ü altına girer. Kural olarak bu 

yükümlülü ü bizzat yerine getirme borcu olsa da; tıp biliminin ve tıbbi

müdahalenin gerekli kıldı ı durumlarda; örne in cerrahi müdahalelerde ya da kan 

alımı gibi i lerde hekim di er sa lık personellerinden ve di er meslekta larından

yardım alarak bu yükümlülü ünü yerine getirir. Böyle bir durumda; hekimin 

ba kasının fiili nedeniyle özen yükümlülü ünün ne olaca ı ya da hekime yardım

eden sa lık personellerinin bu konudaki özen yükümlülü ünün nasıl olması

gerekti i konularına açıklık getirmek gerekmektedir. 

 Hekimin ba kasının fiili nedeniyle özen yükümlülü ünün ihlali durumunda; 

tıpta yanlı  uygulama sonucunda ortaya çıkan zararın ve kusurun kime ait olaca ı

konularında dikkat edilmesi gereken hususlar bulunmaktadır. 

 Hekim ve sa lık çalı anlarının, sa lık hizmetlerini görürken uymakla 

yükümlü oldukları standartlar; tıbbi kurallar, yasal düzenlemeler, hastane 

yönetmelikleri ve uzmanlık protokolleriyle belirlenir.167

 Yardımcı personelin (hem ire, hasta bakıcı, laborant, yardımcı hekim gibi ) 

hastaya verdi i zararlardan hekim, akdi sorumlulukta (BK m.100) TBK m. 

116'daki yardımcı ki ilerin fiillerinden sorumluluk hükmüne göre sorumludur. 

Hasta ile hekim arasında bir sözle me ili kisinin bulunmaması durumunda ise; 

yardımcı personelin zararlandırıcı eylemi haksız fiil olu turaca ından; hekim 

(BK m.55) TBK md. 66'ya göre sorumlu tutulabilir. Buradaki sorumluluk; 

istihdam edenin (adam çalı tıranın) sorumlulu u olup, hekimin kendisinin ya da 

çalı tırdı ı ki inin; yani yardımcı personelinin kusuru aranmaz. Bu maddenin 

166 nal, s. 144, 145. 
167  Kıcalıo lu, s. 431. 
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uygulanabilmesi için de; doktor ile yardımcı personel arasında bir çalı tıran 

ili kisi bulunmalı, zarar hizmetin yerine getirilmesi sırasında ve hizmetle ilgili 

olarak yardımcı ki ilerin hukuka aykırı eylemleri sonucunda ortaya çıkmı

olmalıdır. stihdam edilen yardımcı ki iler; haksız fiillerinden dolayı bizzat da 

sorumlu tutulabilirler. Hekim, ödedi i tazminatı kusuru oranında istihdam etti i

yardımcı ki iye rücu edebilir. (TBK m. 66/4).168  Yardımcının ameliyat esnasında

vücutta cisim unutması durumu örne inde; hekim böyle bir sonucun meydana 

gelmemesi için gerekli dikkat ve özeni göstermi , tedbirleri almı  ise; bu 

durumdan sadece kusurlu yardımcı sorumludur.169

 Hekimin ba kasının fiili nedeniyle özen yükümlülü ünün ihlali durumunda 

hekimin de sorumlulu una gidilece i  durumuna ili kin Yargıtay kararında170;

Devlet hastanesi çocuk bölümünde tedavi gören hasta çocuk tedavisi sırasında

hatalı yapılan enjeksiyona ba lı olarak ölmü ; ölenin yakınlarına hastane 

tarafından tazminat ödenmi ; hastane ödedi i tazminatı küçü ü tedavi eden 

hekim ve i neyi yapan hem ireden rücu etmek istemi tir. Olayda 4/8 hem irenin

kusurlu oldu u kabul edilerek mahkeme tarafından hüküm kurulmu  olup; 

dosyadaki belgelerden ve tanık beyanlarından küçü ün ölümüne neden olan 

enjeksiyonun yapıldı ı sırada davalı hekimin de hastanın ba ında bulundu u

anla ılmı  olup; bu durumda davalı hekimin yanlı  uygulanan enjeksiyona 

müdahale etme hakkı bulunurken etmemesi; hatta verdi i talimatla birlikte serum 

setinin yukarı kaldırılarak daha hızlı ekilde i nenin verilmesini sa ladı ı, keza 

ölüm nedeninin "potasyum klorür ampulün setten hızlı verilmi  olması"

oldu unun tespiti kar ısında davalı hekimin de dava konusu eylem nedeniyle 

kusurlu ve sorumlu oldu unun kabul edilmesi gerekti i belirtilerek temyiz olunan 

mahkeme kararının bozulmasına karar verilmi tir. 

Karardan ve düzenlemelerden de anla ıldı ı üzere; hekimin mesleki becerisi, 

tıp biliminin gere i ölçüsünde özen gösterme yükümlülü ü; yanında çalı tırdı ı

bireyler açısından da gerekli olmaktadır. Hekim, verdi i talimatlardaki özen 

eksikli i nedeniyle de hastanın u radı ı zarar nedeniyle sorumlu tutulabilecektir. 

168  Kıcalıo lu, s. 432; Yılmaz, s. 107-109. 
169  Hancı, s. 147. 
170  Yargıtay 4.HD 16. 1. 2007, 2005/15490 E., 2007/123 K. 
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4. Müdahalede Kullanılan Araç- Gereçlere Göre Özen Yükümlülü ü

Hekimin bir di er özen yükümlülü ü ise; müdahalede kullandı ı araç 

gereçlere göre olan özen yükümlülü üdür. Burada; hekimin hastasına kullanması

için verdi i ilaçlar açısından da özen yükümlülü ünün bulundu unun belirtilmesi 

gerekmektedir. 

 Hekimler; hastalarına yönelik tedavi ve cerrahi müdahalelerinde; örne in 

böbrek biyopsisinde kullanılan bir i ne ya da cerrahide kullanılan aletlerde de 

özen yükümlülü üne dayanarak hareket etmekle yükümlüdür. Hekimin buradaki 

sorumlulu undan söz edebilmek için; kullanılan tıbbi aletlerin bozuk olması,

bakım eksikli i nedeniyle bozulması durumu; hekim tarafından alınacak

tedbirlerin uygun bir geçerlilik ta ımaması; yani hekimin seçti i ya da kullandı ı

aletlerde dikkatsiz ve özensiz olması durumunda bu durum daha çok aletlerdeki 

gerekli bakımın yapılmaması halinde kendisini göstermekte olup; hastanın

u radı ı zarar ile aletin hatalı kullanımı ya da aletteki bakımın gerekti i ekilde 

özenle yapılmamı  olması arasında illiyet ba ı bulunması halinde hekimin özen 

yükümlülü ünün ihlali söz konusu olacak ve zarar kar ılanacaktır.171

 Hekimin müdahale kullanılan araç gereçlere göre özen yükümlülü üne

hastaya sa lanan kan ürünleri de dahil edilebilir. Bu konuda örnek bir olaya göre; 

Siverek'te kan nakli nedeniyle AIDS hastalı ına yakalanan kadın ve ailesinin, 

olayın ö renilmesiyle toplumdan dı landı ı, hasta kadın ve ailesinin toplumda 

hiçbir zaman yer almasının mümkün olmadı ı, hastanın u radı ı maddi ve 

manevi zararın yalnızca hastalı ın hastanede tedavi edilmesi veya ilaç satın

alınması ile ibaret olmadı ı ve giderek artan zararların ihtiyaçların ortaya 

çıkmasının kesinlik oldu u belli olmakta olup; zararın tespitinde buna göre karar 

verilmesi gerekti i belirtilmi tir.172 Dolayısıyla; kan hastalı ı olan hastanın

tedavisinde verilen kanda da hekimin özen yükümlülü ünü dikkate alarak gerekli 

tüm tetkikleri yaptırması ve ona göre kan naklini gerçekle tirmesi gerekmekte 

olup; ortaya çıkan durumda kan naklinde nakil edilen kandaki AIDS nedeniyle; 

hekimin özen yükümlülü ünün ihlal edildi i arasında illiyet ba ı mevcut 

olmaktadır.

171 Ate , s. 207. 
172 nal, s.149. 
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Hekimin müdahalede kullanılan özen yükümlülü üne; ilaçtan kaynaklanan 

özen yükümlülü ü de eklenebilir. 

laç üreticilerinin do rudan hastaya ilacı ula tırması mümkün olmayıp,

hekimin aracı olarak ilaç üreticisi firmanın, tüketiciye kar ı sadece üretti i ve 

sattı ı ilaçların belirtildi i ekilde kullanıldı ı zaman güvenli olaca ını garanti 

etme sorumlulu u olup; hekim, ilaç ile ilgili tüm bilgileri hastaya aktarmakla 

yükümlüdür. Bu bilgilerin; kullanım süresi, yan etkiler, ilaç kullanılırken 

yapılması gerekenler ve dozları gibi konulardır.173

Hekimin ilaçtan sorumlulu unda temel nokta ise; hekim tarafından yazılan

reçeteye dayandırılmakta olup; reçetede ilacın ismi, dozu, kullanım ekli 

belirtilmelidir. Bundan kaynaklanan sorumlulukta da hekimin haksız fiil 

sorumlulu una gidilecektir.174 Burada hekim gerekli özeni göstermeyerek 

hastaya ilacı kullandırmasından dolayı hastanın u radı ı zarardan sorumlu 

tutulacaktır. laç üreticisinin de ayriyeten sorumlulu u devam edecektir. 

D. Özen Sorumlulu unun Türleri 

Hekimin özen sorumlulu u iki ekilde kar ımıza çıkmaktadır. Bunlar; 

- hekimin özen yükümlülü üne aykırılık sebebiyle sözle meye dayanan 

sorumlulu u,

- hekimin sözle me dı ı (haksız fiile dayanan) özen yükümlülü üne aykırılı ıdır. 

1. Hekimin Özen Yükümlülü üne Aykırılık Sebebiyle Sözle meye Dayanan 

Sorumlulu unun Unsurları

Hekim ile hasta arasındaki tedavi sözle mesine dayanan hekimin özen 

yükümlülü ünü ihlalinde sözle meye dayanan sorumlulu u TBK m.112 (BK 

m.96) ile TBK m. 506 (BK m.390) 'ya dayanmaktadır. 

 TBK m. 112'de; borcun hiç veya gere i gibi ifa edilmezse borçlunun, 

kendisine hiç bir kusurun yüklenemeyece ini ispat etmedikçe, alacaklının bundan 

do an zararını gidermekle yükümlü oldu u düzenlenmi tir. 

173 Günday, s. 68. 
174 Günday, s. 70; Petek, Hasan. laç Üreticisinin Hukuki Sorumlulu u, Yetkin Yayınları,
Ankara 2009, s. 67, 68. 
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 TBK m. 506'da ise; vekilin üstlendi i i  ve hizmetleri, vekalet verenin haklı

menfaatlerini gözeterek sadakat ve özenle yürütmekle yükümlü oldu u; vekilin 

özen borcundan do an sorumlulu unun belirlenmesinde ise, benzer alanda i  ve 

hizmetleri üstlenen basiretli bir vekilin göstermesi gereken davranı ın esas 

alınaca ı düzenlenmi tir. 

 Bu düzenlemelere göre; hekimin tedavi sözle mesinden do an özen 

yükümlülü ünü yerine getirmedi i ya da gerekli ekilde yerine getirmedi i

takdirde ayrıca hekimin bundan dolayı kusurlu olması halinde; hastanın

u rayaca ı zararı kar ılamakla yükümlüdür. Hekim; ancak özen yükümlülü ünü

yerine getirdi ini, olu an zararda kusurunun olmadı ını ispat ederse zararı

giderme yükümlülü ünden kurtulabilir. 

Hekimin; tedavi sözle mesinden kaynaklanan özen yükümlülü üne aykırılık

sebebiyle sorumlulu unun olu ması için175;

- özen yükümlülü üne aykırı bir davranı ın varlı ı,

- özen yükümlülü üne aykırı davranı tan bir zarar görülmesi, 

- uygun illiyet ba ı ve 

- kusur unsurlarının bir arada bulunması gereklidir. 

a. Özen Yükümlülü üne Aykırı Davranı ın Varlı ı

Tedavi sözle mesinde; hekimin en önemli borcu tedavi sözle mesi ile 

üstlendi i hastanın hastalı ının te hisini, tedavisini, hastalı ından kurtulabilmesi 

için gerekli tüm müdahaleleri yerine getirirken özenle hareket etmek zorundadır. 

 Hekimin özen borcuna aykırı davranı ı, genellikle ifa etmeme veya 

sözle menin ayıplı ifası olarak kabul edilmektedir.176

 Hekimin özen yükümlülü üne aykırı davranı ına örnek olarak; hastanın

hastalı ının te hisinden önce gerekli tetkikleri yaptırmadan karar vermi  olması,

hastaya tıbbi müdahale halinde dikkatsiz davranması sonucunda hastanın zarara 

u raması, hastalı ın te hisi için gerekli tetkikler yapılmı  olmasına ra men daha 

fazla ücret ödemesine neden olacak yeni tetkikler istenmesi vb. pek çok davranı ;

hekimin özen yükümlülü ünün ihlal edildi ini göstermektedir. 

175 Yılmaz, s.13; Ba pınar, s. 194. 
176 Ba pınar, s. 195'ten Bge 117 II, s.563 vd. 
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 Hekimin, özen yükümlülü ünü ihlal etti ine örnek te kil edecek di er

durumlar ise; tedavi sözle mesinden kaynaklanan hastaya tıbbi müdahalenin 

bizzat kendisi tarafından yapılması gereklili inin çi nenerek tıbbi müdahalenin 

ba ka bir hekim tarafından yerine getirilmesi durumu da gösterilebilir. Böyle bir 

durumda tedavi sözle mesindeki güven unsuru zedelenmi  olmaktadır.

 Söz konusu sözle meden kaynaklanan özen yükümlülü ü içinde; hasta 

hekimini seçmekle birlikte aralarında bir güven ili kisi kurulmakta; buna dayalı

olarak da hasta ya am hakkını, vücut bütünlü ünü hekime teslim etmektedir. 

Böyle bir durumda; hekimin hastasına kar ı sorumlulu unu bizzat yerine getirme 

yükümlülü ü vardır. Bunu ihlal etti i takdirde; özen yükümlülü ünü de ihlal 

etmi  olacak ve olu an zarardan sorumlu tutulacaktır. 

Hekimin, tedavi sözle mesinde önemli yeri olan hastanın aydınlatılmı

onamını almadan tıbbi müdahalede bulunması da özen yükümlülü ünün ihlaline 

yol açmaktadır. 

 Özen yükümlülü ü, di er yükümlülükler arasında da önem arz etti inden her 

bir yükümlülü e aykırı hareket edilmesi halinde de hekimin özen yükümlülü üne

aykırı bir davranı ının varlı ı kabul edilir. 

b. Özen Yükümlülü üne Aykırı Davranı tan Zarar Görülmesi 

Eren177 tarafından zarar; "bir ki inin mal veya ki ilik varlı ı de erlerinde 

iradesine aykırı olarak meydana gelen bir azalma veya eksilme" eklinde 

tanımlanmı tır. 

 Yargıtay'a178 göre zarar; aktiflerin azalması ya da pasiflerin artması eklinde 

malvarlı ında meydana gelen irade dı ı eksilmedir. 

 Hekimin, özen borcunu ihlal etmesi sonucunda hastanın gerek malvarlı ı

gerekse ki ilik varlı ı de erlerinde bir eksilme meydana gelebilecek; bu 

eksilmenin malvarlı ında meydana geldi i hallerde genellikle maddi zarardan; 

ki ilik varlı ı de erlerinde meydana gelen eksilmelerde ise; manevi zarardan 

bahsedilmektedir.179

177 Eren, s. 472. 
178 Kıcalıo lu, s. 157'den; YHGK 05.07.2000, 2000/2 E., 2000/1124 K. 
179 Ba pınar, s. 206. 
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 Yargıtay kararında180; davacı hastanın davalı hekim tarafından ameliyat 

edildi i, hastanın ameliyat sonrasında ikayetlerinin devam etmesi nedeniyle 

ikinci defa ameliyat oldu u, ameliyat ile çıkartılan yabancı cisim içerisinde dört 

adet pamuk lifinin bulundu u anla ılmaktadır. Vücutta yabancı cisim unutulması;

hekimin özen yükümlülü ünün ihlalini göstermektedir. Bu davadaki konunun 

temeli de vekillik sözle mesi oldu u, hekimin tıbbi müdahalede bulunurken 

sonucun elde edilmemesinden sorumlu de ilse de, bu sonuca ula mak için 

gösterdi i çaba ve yaptı ı i lemlerin özenli olmayı ından sorumlu tutulaca ı;

hekimin özenli davranmak zorunda olup; aksi halde en hafif kusurundan bile 

sorumlu tutulaca ı; gereken özeni göstermeyen hekimin, tedavi sözle mesinden 

do an borcunu gere i gibi ifa etmemi  sayılması gerekti i belirtilerek; hastanın

zararının hekim tarafından kar ılanması gerekti i belirtilmi tir. 

 Açıklamalar ve Yargıtay kararları ı ı ında; hekim tedavi sözle mesinden 

do an özen yükümlülü üne aykırılık olu turacak bir davranı ta bulundu u ve bu 

davranı ı nedeniyle hastasının zarar görmesi halinde hekimin sorumlulu una

gidilecek, hekim hastanın u radı ı zararı gidermekle mükellef olacaktır. 

c. Uygun lliyet Ba ı   

Hekimin, özen yükümlülü üne aykırı davranı ı ve bundan dolayı da hastanın

zarara u ramı  olması hekimin sorumlulu una gidilebilmesi için yeterli 

olmamaktadır. 

 Hekimin sorumlulu una gidilebilmesi için; hukuka aykırı davranı  ile zararlı

sonuç arasında sebep- sonuç ili kisinin bulunması gereklidir.181

 Hekimin özen yükümlülü ünü ihlal etti ini iddia eden hasta; hekimin özenli 

davranmadı ını ve bu durum sonucunda zarara u radı ını; davranı ı ile zararı

arasında illiyet ba ı oldu unu ispat etmelidir. Aksi halde; hekimin özenle hareket 

etmi  oldu u kabul edilir.

 Uygun illiyet ba ını kesen sebepler ise; sözle me dı ı sorumlulukta oldu u

gibi;

-mücbir sebep, 

- üçüncü ki inin a ır kusuru, 

180 13.HD 13.04.2011, 2010/13-717 E., 2011/129 K.
181 Ba pınar, s.209'dan Eren, s. 492 vd..; Günergök Avukat, s.170  vd. 
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- zarar görenin a ır kusurudur. 

lliyet için; maddi nedenselli i olu turan olayların ve olguların çok açık

olarak kanıtlanmı  olmasının yararı büyüktür.  hmal, özensizlik, dikkatsizlik ve 

tedbirsizlik gibi eylemler ile yasa, yönetmelik ve genelgelere uyulmaması

sonucunda do an zarar ile eylem arasında da illiyet ba ının varlı ı kabul edilir.182

 Yargıtay tarafından verilen kararlarda183 da; mahkeme tarafından dikkat 

edilmesi gereken durumun hekimlerin tıbbın gerektirdi i hangi tedavi ve 

müdahale yöntemini uyguladıkları ile hangilerini uygulamadıklarının tek tek her 

davalı hekim için ayrı ayrı saptanması gerekti i, hastada meydana gelen zararın

ihmal edilen tıbbın gerektirdi i tedavi ve müdahalelerden kaynaklanıp

kaynaklanmadı ı; sonuçta da zarar ile hekimlerin eylemleri arasında illiyet ba ı

bulunup bulunmadı ının tespitinin gereklili i; ancak illiyet ba ının mevcut 

oldu u durumlarda hekimin hastanın u radı ı zarardan sorumlu tutulaca ı

belirtilmi tir. 

d. Kusur 

Kusur; olması gereken davranı ta gösterilen irade eksikli idir.184

 Kusur tanımı kanunda yapılmamı  olmakla birlikte; TBK m.49'da (BK m.41) 

haksız fiillerden do an borç ili kilerinde haksız fiil borcunun olu ması için 

gerekli unsurlar arasında belirtilmi tir.

 TBK m. 49'da; kusurlu ve hukuka aykırı bir fiille ba kasına zarar verenin, bu 

zararı gidermekle yükümlü oldu u düzenlenmi tir. Buna ba lı olarak; haksız fiil 

nedeniyle sorumlu olunabilmesi için; mutlaka kusurlu bir davranı ın da olması

gerekmektedir. Kusurlu bir davranı  olmadan yapılan eylemlerde haksız fiil 

sorumlulu u do maz. 

 Kusurun; hasta ile hekim arasındaki te his, tedavi, tıbbi müdahaleler gibi 

durumlarda ayrı ayrı de erlendirilmesi gerekmektedir.  

182 Kıcalıo lu, s.159. 
183 Yargıtay 13. HD 25.5.2000, 2000/2892 E., 2000/5141 K.;  19.6.2006 2006/7634 E., 
2006/10115 K. vb. 
184 Özpınar, s.62. 
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 Her bir a amada kusurun hekime izah edilip edilemeyece i de erlendirilerek;

hekimin kusurunun hastaya zarar vermesi sonucunun ortaya çıkması durumunda 

hekimin haksız fiil sorumlulu una gidilecektir. 

 Sorumluluk hukukunda kusur; kast ve ihmal olarak ikiye ayrılmaktadır. Buna 

göre; kast; hukuka aykırı olan sonucun istenerek ortaya çıkarılması; yani 

kar ısındakinin zarara u rayaca ını bilerek hukuka aykırı davranı ta 

bulunulmasıdır. 

hmal ise; ki i hukuka aykırı sonucu istememekte; ancak o konu hakkında

göstermesi gerekli olan özeni ve dikkati göstermemesi nedeniyle zararın ortaya 

çıkmasıdır. Yargıtay tarafından verilen kararda185 da; " hastanın karnında pens 

unutulmasının ho  görülecek bir tarafı olmayan a ır bir özensizlik oldu u"

belirtilmi tir. 

 Tıbbi kusur; tıbbın kötü ya da yanlı  uygulaması olup; tıp bilimi tarafından 

tanınıp bilinen ve tıbben de kabul edilmi  olan mesleki kuralların, hekim 

tarafından tıbbi özen yoklu u ya da eksikli i nedeniyle ihlal edilmesidir. Mesleki 

kusurun kanıtlanmasındaki yük ise; "kusur karinesi" nedeni ile hastanın de il

hekimin üzerindedir.186

 Hekim ile hasta arasındaki ili kilerinde uygulanması için ayrı bir kanun 

bulunmadı ından genel kanunlara göre çözümler yapılacaktır. Buna dayalı

olarak; hekimin haksız fiil sorumlulu u nedeniyle olu acak zararın, kusurun 

tespiti ve ispatlanması ve tazminatın belirlenmesi konularında da TBK ilgili 

maddeleri uygulanacaktır. Buna göre;

 TBK m. 50 (BK m.42)'de; zarar görenin zararını ve zarar verenin kusurunu 

ispat yükü altında oldu u; u ranılan zararın miktarının tam olarak tespit 

edilememesi durumunda hakimin, olayların ola an akı ına ve zarar görenin aldı ı

önlemleri göz önüne alarak zararın miktarını hakkaniyete uygun olarak 

belirleyece i düzenlenmi tir. TBK m.51 (BK m.43)'de ise; hakimin, tazminatın

kapsamını ve ödenme biçimini, durumun gere ini ve özellikle kusurun a ırlı ını

göz önüne alarak belirleyece i düzenlenmi tir. 

 Tıbbi müdahaleler sonucunda kusurlu olarak ortaya çıkan zararlarda da; 

hasta; zararını ispat etmekle yükümlü olup; hekim, olu an zarardan dolayı;

185 Yargıtay 4.HD. 1976/4260 E., 1976/1393 K. 
186 Kıcalıo lu, s. 424, 425. 
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kusurlu olmadı ını ispat etmedikçe bu yükümlülükten kurtulamayacaktır. 

Mahkemelerde; hekimin hastaya verdi i zararın ve kusurun tespiti; mutlaka o 

konu hakkında deneyimli, bilgi sahibi bilirki ilerden alınan raporlara ba lı

kalınarak; gerekçeli olarak açıklanması suretiyle verilmektedir. Ancak; 

günümüzde mahkemeler tıbbi müdahalelerin ve hekim ile hasta arasındaki

ili kilerde tıp biliminin ayrı bir özellik göstermesi, uzmanlık gerektirmesi 

nedeniyle; gerekli donanıma sahip olamayan mahkemeler tarafından karar 

verilmesi; kararda yalnızca bilirki i raporuna dayanılması ve bilirki i

raporlarında belirtilen hususlar hakkında eksik ya da içeri i hakkında herhangi 

bir bilgi sahibi olunmadan karar verilmesi yanlı  sonuçlar do urmaktadır. Bu 

nedenle; mahkemelerin kusur tespiti yaparken hekim ile hasta arasındaki ili ki

hakkında tıp bilimince kabul edilen de erlere, özene ba lı kalınarak yapılıp

yapılmadı ının ayrıntılı bir ekilde de erlendirilmesi; tek bir bilirki i raporuyla 

ba lı kalınmaması ve bu konuda mahkemelerin uzmanla tırılması gerekmektedir. 

 Nitekim; Yargıtay tarafından verilen bir kararda187; davacının; rahatsızlı ı

nedeniyle davalı hekim tarafından muayene edilip; tahlil ve film sonuçlarına göre 

kendisine reçete yazılıp, ilaçların kullanılarak on gün sonra kontrole gelinmesinin 

söylendi i; ancak dokuzuncu günde kullandı ı ilaçlar nedeniyle mide kanaması

geçirdi ini ve buna ba lı olarak ameliyat olmak zorunda kaldı ını belirtilerek 

tazminat istenen davada; davanın temeli; hekimin özen yükümlülü üne

dayandırılmı ; hekimin meslek alanı içinde olan tüm kusurlarının, hafif bile olsa 

sorumlulu unun unsuru olarak kabul edilmesi gerekti i, hekimin hastasının zarar 

görmemesi için mesleki tüm artları yerine getirmek, hastanın durumunu tıbbi

açıdan zamanında gecikmeksizin saptayıp, somut durumun gerektirdi i önlemleri 

eksiksiz biçimde almakla yükümlü oldu u belirtilerek; mahkemece istenen 

bilirki i raporuna göre; olaya konu mide ilacının mide ba ırsak sisteminde 

rahatsızlı ı bulunan hastalarda dikkatli kullanılması, mümkünse kullanımından

kaçınılması, mide kanamasının bu tür ilaçların beklenebilecek yan etkisi 

oldu undan, kullanılmasının zorunluluk arz etti i durumlarda mide koruyucu bir 

ilaçla birlikte kullanılmasının uygun olaca ı belirtilmesine kar ın hekim beyanı

gözetilerek hastanın önceden uyarılmı  oldu unun kabulü ile ortaya çıkan

komplikasyonların tamamen ilacın yan etkisi oldu u, davalı hekimin kusurunun 

187 Yargıtay 13.HD. 19.10.2006, 2006/10057 E., 2006/13842 K. 



71

olmadı ı yönünde mahkeme tarafından karar verilmesinin; davacıya uygulanan 

tedavide hekimin hata ve kusurunun bulunup bulunmadı ı, Üniversiteden 

seçilecek üroloji, gastroloji ve dahiliye uzmanları tarafından üç ki ilik bilirki i

heyeti tarafından verilecek gerekçeli, açıklamalı, denetime elveri li raporla 

belirlenerek, ona göre hastanın zararında hekimin kusurunun olup olmadı ının

tespit edilmesi gerekti i belirtilerek; mahkeme kararının bozulmasına karar 

verilmi tir. Söz konusu karardaki önem; eksik bilirki i raporu ve gerekçeli bir 

rapor olmadan mahkemenin olayı ayrıntılı bir ekilde ele almadan karar vermesi 

ve bu durumda; hekim ile hasta arasındaki güven ili kisinin verilen eksik kararlar 

nedeniyle zedelenmesine yol açmaktadır. Bu nedenle; mahkemelerin ayrıntılı

raporlar ve tek ki ili heyet raporları ile karar vermesi ve her duruma göre bunu 

de erlendirmesi gerekmektedir. 

Özen yükümlülü üne aykırılık nedeniyle olu an zararda; kusur ihmal 

eklinde kendini göstermektedir. 

hmal; doktrinde; bilinçli ve bilinçsiz ihmal olarak ikiye ayrılır. Bilinçli 

ihmalde; hekim, davranı ının hastasına zarar verebilece ini dolayısıyla hastasına

kar ı borcunu yerine getirmeyece ini bilmektedir. Bilinçsiz ihmal durumunda 

ise; hekim; davranı ının hastasına zarar verebilece ini ve hastasına kar ı

yükümlülüklerini ihlal etti ini bilmemekte ancak gerekli özeni gösterseydi 

bilebilecek durumda olmaktadır. Hekim ile hasta arasındaki ili kilerde; hekimin 

hafif ihmalinde dahi; sorumluluk ortadan kalkmaz. Hekimin; özen 

yükümlülü ünün ihlali nedeniyle sorumluluktan kurtulabilmesi için; kendisine 

hiç bir kusurun yüklenemeyece ini ispatlaması gerekmektedir.188

Açıklamalara ba lı olarak; hekimin hastası ile aralarındaki tedavi 

sözle mesine ba lı olan özen yükümlülü üne aykırılık sebebiyle sözle meye 

dayalı olarak özen yükümlülü ü ihlali sorumlulu una gidilebilmesi için;  

- hekimin özen yükümlülü üne aykırılık te kil edecek bir davranı ının olması,

- hekimin özen yükümlülü üne aykırılık gösteren davranı ı nedeniyle hastasının

zarara u raması,

- hekimi özen yükümlülü ünün ihlaline sebep olan davranı ı ile hastasının

u radı ı zarar arasında illiyet ba ının bulunması ve 

188 Ba pınar, s.211-215. 
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- hekimin özen yükümlülü üne aykırılık te kil eden davranı ında kusurlu olması

gerekmektedir. 

 Hekimin hastasına kar ı özen yükümlülü ünün ihlaline te kil eden durumun 

ortaya çıkmasında; kusurun önemi bulunmaktadır. Kusur; sorumluluk hukukunda 

önem ta ımakta olup; hekimin kusurunun hafif ya da a ır olmasında yalnızca

tazminat miktarında farklılıklar ortaya çıkmakta; hafif kusurda dahi hekimin özen 

yükümlülü ünü ihlali nedeniyle sorumlulu una gidilecektir. 

2. Hekimin Sözle me Dı ı (Haksız Fiil) Özen Yükümlülü üne Aykırılı ı

Hekimin hastası ile arasındaki tedavi sözle mesinden kaynaklanan özen 

yükümlülü ü oldu u gibi; hekim ile hasta arasındaki sözle me olmadan haksız

fiile dayanan özen yükümlülü ü de bulunmaktadır. 

 Hekimler açısından sorumluluklar adına; ayrı bir kanunda düzenleme mevcut 

olmadı ından; genel kanun hükümlerine göre de erlendirilir. Buna göre; TBK 

haksız fiil hükümlerine ba vurulması gerekmektedir. 

 Haksız fiil sorumlulu u; TBK m. 49 (BK m. 41)'da düzenlenmi  olup; kusura 

ve hukuka aykırı bir fiille ba kasına zarar veren, bu zararı gidermekle 

yükümlüdür. Dolayısıyla; hekim de özen yükümlülü üne aykırı bir davranı ıyla

hastasına kusuru ile zarar veren hekim hastasının u radı ı zararı gidermekle 

mükellef olacaktır.   

Hekimlerin sözle me dı ı özen yükümlülü üne aykırılık için de; haksız fiilin 

tüm unsurlarının yer alması gerekmektedir.  

 Hekimlerin eylemlerine göre kusurlarında; te his ve tedavi kusuru ile te his

ve tedavi dı ındaki kusurları bulunmaktadır. Te his ve tedavi kusurunun ortaya 

çıkabilmesi için;  tehlikeli sonucun öngörülebilir olması, tıbbi eylem- te his ve 

tedavi olması gerekmektedir.189

Te his ve tedavi kusurlarında; izin verilen bir risk unsuru mevcuttur.  

 Hekim; gerekli dikkat ve özeni göstererek hareket edecek; özen 

yükümlülü üne uygun hareket ederek görevini yerine getiren hekim için, 

kusurdan ve zarardan da söz edilemeyecektir. 

 Tıbbi müdahaleler, her zaman zararlı sonuçların meydana gelmesi ihtimali 

olan hareketleri içerir. A ır cerrahi müdahaleler yapılması, kan alınması, biyopsi 

189  A çıo lu, s. 72. 
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yapılması gibi pek çok tıbbi müdahale mevcut olup, az veya çok riskli hareketleri 

bünyesinde bulundurmaktadır. Bu nedenle; hastada meydana gelen zarar, tıp

bilimince kabul edilen, izin verilen riskin sınırlarında kalmı  ise; kusurdan söz 

edilemeyecek; dolayısıyla hekimin sözle me dı ı (haksız fiil) sorumlulu una

gidilemeyecektir.190

 Hekimin te his ve tedavi kusurunun ortaya çıkması için; tehlikeli sonucun 

öngörülebilir olması gerekmektedir. Kusurun varlı ı için; bilinebilme ile zararlı

sonucun öngörülebilir olması zorunluluktur.

 Yargıtay tarafından verilen kararda191 kusurun tespitinde, tehlikeli sonucun 

öngörülebilir olması ve önlenebilir olmasının ara tırılması ve bu unsurlara göre 

sonuca varılması gerekmekte oldu u belirtilmi tir. Kararda; hekimin ok yapma 

ihtimali bulunan bir ilacı verirken hastayı ve yardımcı personeli uyarması ve 

gerekirse enjeksiyonu bizzat yapması gerekti i; sonuçların önlenebilecek bir 

uygulama tarzı bulunmadı ının açıkça belirlenmesine ba lı oldu u; bu verilen 

raporda eksiklik bulundu u, hekimin uygulamayı bizzat yapmamı  veya yapacak 

ki iyi uyarmamı  olması durumunda hekimin sorumlu olaca ı; aynı zamanda onu 

çalı tıran ki inin de sorumlu olaca ı bu nedenle raporda tüm bu hususlara da 

de inilmesi gerekti i belirtilmi tir.

 Hekimin tıbbi yardımından do an kusurundan söz edilebilmesi için; hekimin 

mesleki kuralları uygulamasında dikkatsizlik, tedbirsizlik ve acemilik göstermesi 

de gerekmektedir. hekim için, te hisin önemi büyük olup; hastalı ın tam te hisi 

yapılmadan yapılacak tedavilerde do acak zarardan hekim sorumlu olacaktır.192

 Yargıtay tarafından verilen bir kararda193; basit bir parmak muayenesiyle 

biyopsi yapmadan, rektum kanseri te hisi konulmasında hekim te hisi koyarkenki 

özensizli i nedeniyle hasta gereksiz yere ameliyat olarak, ömür oyunca büyük 

abdestini karnından yapmak zorunda kalmı ; bu durumda davalı hekimin yüzde 

yüz kusurlu oldu una; te his sırasında özen yükümlülü ünü tamamen ihlal 

ederek kusurlu bir ekilde tıbbi müdahalede bulundu una karar verilmi tir.

190 A çıo lu, s. 72. 
191 Yargıtay 4.HD 13.3.1973 1973/2684 E., 1973/2978 K. 
192 A çıo lu, s. 75. 
193 YHGK, 16.2.1972 1971/4-137 E., 1971/105 K. 
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Hekimlerin tedavi ve te his dı ındaki kusuru nedeniyle de özen yükümlülü ü

ihlali söz konusu olabilmektedir. Çünkü; hekimler, tıbbi müdahalelerini yaparken 

yalnızca tıbbi kurallarla ba lı olmayıp, mesleki yükümlülüklere ve genel hayat 

tecrübelerine göre de hareket edilmesi gerekmektedir. Buna göre; hekimler genel 

hayat tecrübelerine göre herkese yüklenebilecek dikkat ve özeni göstermek 

zorundadır.194

 Yargıtay tarafından verilen kararda195; hekimlerin kalp krizi geçiren hastaya 

müdahaleden kaçınması sonucu meydana gelen hasta ölümünden hekimlerin 

kusurları nedeniyle sorumlu oldukları belirtilmi tir. Bu kararın dayana ında;

hekimlerin mesleki kurallarına itibar etmemesi ve aynı zamanda genel hayat 

tecrübelerine göre gerekli dikkat ve özen yükümlülü ünü göstermemeleri  etkili 

olmu tur.

 Hekimin sözle me dı ı özen yükümlülü ünün ihlali halinde; hasta hekimin 

özen yükümlülü üne aykırı hareket etti ini yani kusurlu oldu unu ispat etmekle 

yükümlüdür. Zarar gören hasta, ispat yükünü yerine getirmi se, hekim ancak 

meslek kurallarına aykırılı ın, özel olayın hal ve artlarına göre bir kusur 

olu turmadı ını ispat ederek sorumluluktan kurtulabilecektir.196

 Tıbbi müdahalelerde aniden ve umulmadık, hastaya zarar verici ekilde 

ortaya çıkan durumlara komplikasyon denilmekte olup; komplikasyonlar 

hekimlerin özen yükümlülü ü haricinde ortaya çıkmaktadır. Dolayısıyla,

hekimlerin olu an beklenmedik durum yaratan komplikasyonlar nedeniyle 

sorumlulu una gidilemeyecektir.Komplikasyonlar açısından genel kabul olarak; 

gerekli özen gösterilmesine kar ın neticenin gerçekle mi  oldu u; yani hastanın

zararının gerçekle ti i kabulüdür.197

Açıklamalara dayanılarak; hekim ile hasta arasındaki tedavi sözle me 

haricindeki ili ki; haksız fiile dayanan sorumlulu a göre çözümlenecek olup; 

hekimin özen yükümlülü ünün sözle me dı ı ihlalinin olu abilmesi için; haksız

fiil unsurlarının yer alması gerekmektedir. Bu unsurlar arasındaki kusur 

unsurunun ise özen yükümlülü ü ile önemli ba lı bir ili kisi olup; buna dayalı

194 A çıo lu, s. 82. 
195 Yargıtay 4.HD 9.11.1967, 1967/2548 E., 1967/8440 K. 
196 Özpınar, s.65'ten Kaneti, S, s. 72, 73. 
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olarak hekimin haksız fiil sorumlulu una gidilebilecek; hastanın hekim 

tarafından özensiz tıbbi müdahalesi nedeniyle u radı ı zararı kar ılatılacaktır. 

E. Özen Yükümlülü ünden Do an Sorumlulu un Sona Ermesi 

 Borç ili kisini sona erdiren sebepler; hekimin hastasına kar ı olması gereken 

özen yükümlülü ünün de sona ermesine neden olmaktadır. 

 Borç ili kisini sona erdiren sebepler;

-ifa,

-bozma sözle mesi,  

-fesih,

-dönme,  

-geri alma ve iptal yanında  

-ifa imkansızlı ı,

-ibra,

-sürenin sona ermesi,  

-alacaklı ve borçlu sıfatı birle mesi,  

-borcun yenilenmesi,  

-takas ve  

-zamana ımıdır. Ancak; borç ili kisini sona erdiren sebeplerden olan fesih ve 

iptal; vekâlet sözle mesinde uygulama alanı bulamayacakları gibi; tedavi 

sözle mesi için de uygulama alanı bulamaz.198

 Tedavi sözle mesi ili kisinin sona ermesiyle birlikte; özen yükümlülü ü de 

sona ermektedir. Özen yükümlülü ünün sona ermesi; TBK m.131 (BK m.113) ile 

TBK m.512 (BK m.396) ve TBK m. 513 (BK m.397) maddelerine 

dayanmaktadır.  

 TBK m.131'de asıl borca ba lı hak ve borçların sona ermesi düzenlenmi

olup; düzenlemede; asıl borcun ifa ya da di er bir sebeple sona ermesi halinde, 

rehin, kefalet, faiz ve ceza ko ulu gibi buna ba lı hak ve borçların da sona ermi

olaca ı düzenlenmi tir. 

 TBK m. 512'de; vekalet sözle mesinin sona erme sebeplerinden tek taraflı

sona erdirme sebebi düzenlenmi  olup; düzenlemede; vekalet veren ve vekilin, 

her zaman sözle meyi tek taraflı olarak sona erdirebilece i; ancak uygun 

198 Ba pınar, s. 274. 
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olmayan zamanda sözle meyi sona erdiren tarafın, di erinden bundan do an

zararını gidermekle yükümlü oldu u belirtilmi tir. 

 TBK m.513'te ise; ölüm, ehliyetin kaybedilmesi ve iflas düzenlenmi  olup; 

sözle meden veya i in niteli inden aksi anla ılmadıkça sözle menin, vekilin veya 

vekâlet verenin ölümü, ehliyetini kaybetmesi ya da iflası ile kendili inden sona 

ermi  oldu u; vekaletin sona ermesinin vekalet verenin menfaatlerini tehlikeye 

dü ürdü ü durumda vekalet veren veya mirasçısı ya da temsilcisi, i leri kendi 

ba ına görebilecek duruma gelinceye kadar vekil veya mirasçı ya da temsilcinin, 

vekaleti ifaya devam etmekle yükümlü oldu u belirtilmi tir. 

 Söz konusu düzenlenen maddeler; hekim ile hasta arasında tedavi 

sözle mesinden kaynaklanan yükümlülüklerin sona ermesinde de 

uygulanaca ından; bu maddeler hekim ile hasta arasındaki özen yükümlülü ünün

sona ermesinde de dikkate alınır. 

 Bu düzenlemelere göre hekim ile hasta arasındaki özen yükümlülü ünden

do an sorumlulu un sona ermesi; 

- ifa ile, 

- azil ve istifa ile, 

- ölüm, ehliyetsizlik veya özel sa lık kurumlarının iflası ile olması mümkündür. 

TBK m.131 gere ince; tüm sözle melerin genel sona erme sebebi ifa olup; 

hekim ile hasta arasındaki tedavi sözle mesinden kaynaklanan dikkat ve özeni 

göstererek hekim; gerekli te his, tedavi ve tıbbi müdahaleleri yapmı sa tedavi 

sözle mesinden do an borcunu ifa etmi  olur. 

 Hekim, tedavi sözle mesinden do an edimini tıp kurallarına uygun olarak 

yerine getirir, özenli bir ekilde davranırsa, hasta bekledi i sonucu elde edemese 

de hekimin sorumlulu una gidilemez ve sözle me sona erer.199

 TBK m.506'ya (BK m.390) göre; vekil, vekalet borcunu bizzat ifa etmekle 

yükümlü olup; ancak vekile yetki verildi i veya durumun zorunlu ya da teamülün 

mümkün kıldı ı hallerde vekilin, i i ba kasına yaptırabilece i düzenlenmi tir. Bu 

konuda sorumluluk; TBK m.116'da yardımcı ki ilerin fiillerinden sorumluluk adı

altında düzenlenmi  olup; borçlunun, borcunu ifasını veya bir borç ili kisinden

do an hakkın kullanılmasını, birlikte ya adı ı ki iler ya da yanında çalı anlar

199 Yılmaz, s. 60; Fidan,Nurten. " Hekimin Tıbbi Müdahaleleri Nedeniyle Sorumlulu u",
Taad Cilt: 1 Sayı:3 2010, s. 612, 613. 



77

gibi yardımcılarına kanuna uygun surette bırakmı  olsa bile, onların i i

yürüttükleri sırada di er tarafa verdikleri zararı gidermekle yükümlü oldu u;

yardımcı ki ilerin fiilinden do an sorumlulu un, önceden yapılan bir anla ma ile 

tamamen veya kısmen kaldırılabilece i de belirtilmi tir. 

 Düzenlemelere ba lı olarak; hekimin de borcunu bizzat yerine getirmesi 

gerekmekte olup, ancak bazı istisnai durumlarda hekimin i i bir ba kasına

yaptırması ya da bir ba kasından yardım talep etmesi mümkün olmaktadır. 

 Yargıtay tarafından verilen bir kararda200; davacı hastanın, davalı hekime ait 

özel hekim muayenehanesinde hasta küçük çocuklarına di er davalı hekim 

tarafından i ne yapıldı ını ve yapılan enjeksiyon nedeniyle hasta çocu un

baca ında fonksiyon kaybı oldu u, uzun süre tedavi ettirdikleri, sakat kalacak 

diye koktuklarını belirterek maddi manevi tazminat talebinde bulunulan davada; 

davalılardan biri olan hekimin muayenehanesinde di er davalının hem ire olarak 

çalı tı ının anla ıldı ı, BK uyarınca; bir borcun ifasını veya bir borçtan 

kaynaklanan bir hakkın kullanılmasını kendisi ile beraber ya ayan ahıslara veya  

himayesinde çalı anlara ve de kanuna uygun surette tevdi eden ki ilerin bunların

i lerini icrası sırasında ortaya çıkan zarardan dolayı di er tarafa kar ı

sorumlulu unun oldu u belirtilerek davalı hekimin, yardımcı ki inin fiilinden 

do an sorumlulu u kapsamında davacı hastaya kar ı sorumlu oldu u kabul 

edilerek, davalı muayenehane sahibi hekim açısından davanın kabulü yerine 

reddine kara verilmesi hükmünün bozulmasına karar verilmi tir. 

 Hekimin, özen borcundan do an sorumlulu unun sona ermesinde önemli 

di er bir sebep ise; ifanın kusursuz olarak sonradan imkansız hale gelmesidir. Bu 

tür imkânsızlıkta; hekimin söz konusu yükümlülü ünü sona erdirmesi, hekimin o 

i i bizzat yapması gerekli oldu u için önem ta ımaktadır. Örnek olarak; ameliyat 

olmak için hekimini seçen bir hastanın, ameliyat tarihine yakla ıldı ında

ameliyatı yapmayı üstlenen hekimin elini kaybetmesi durumunda vekilin özen 

yükümlülü ü sona erecektir.201

 Tedavi sözle mesi; temelinde hasta ile hekim arasındaki güven ili kisine

dayandı ından; tedavi sözle mesinden kaynaklanan özen yükümlülü ünün sona 

ermesinde di er bir etken de; azil ve istifadır. Vekalet sözle mesi ile hukuki 

200 Yargıtay 13.HD 22.5.2003, 2003/2333 E., 2003/6348 K. 
201 Ba pınar, s. 275. 
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niteli i benzer olan tedavi sözle mesine de vekalet sözle mesi hükümleri 

uygulanaca ından; TBK m. 512'ye göre; tedavi sözle mesinin hasta veya hekim 

tarafından her zaman tek taraflı olarak sona erdirilebilece i anla ılmaktadır.

Ancak; uygun olmayan zamanda tedavi sözle mesinin sona erdirilmesi halinde; 

buna örnek olarak acil müdahaleyi gerektiren haller, hastanın zaman 

kaybetmemesi gereken olaylarda oldu u gibi, sözle meyi sona erdiren tarafın

di erinin bundan do an zararını gidermekle yükümlüdür. E er hasta da hekime 

ba vurmu  gerekli tetkiklerini yaptırmı  herhangi bir ücret ödemeden hekimin 

kendisinden masraf yapmasına neden olmu  ve bunları ödemeden hemen 

sözle meyi sona erdirmesi halinde; hekimin yapılan tetkiklerin borcunun 

ödenmemesi nedeniyle u radı ı zararın hasta tarafından kar ılanması

gerekmektedir. 

 Tedavi sözle mesindeki özen yükümlülü ünün sona ermesinin TBK'a ba lı

nedenlerinden bir di eri de, ölüm, ehliyetsizlik veya iflas durumlarının ortaya 

çıkmasıdır. 

flas konusunda; özel sa lık kurumlarının ehliyetini kaybetmesi veya iflası

örnek olarak verilebilir.202

flas; ticaret mahkemesince iflasına karar verilmi  bir borçlunun, 

haczedilebilen bütün mal varlı ının cebri icra yoluyla paraya çevrilip bundan 

bilinen bütün alacaklarının tatmin edilmesini sa layan toplu (külli) bir cebri icra 

yoludur.203 cra flas Kanununun ( K) uygulama alanına göre; genel iflas sebebi; 

borçlunun muaccel (vadesi gelmi ) bir borcunu, iflas davasına ra men 

ödememesi kabul edilmi tir. K m.179'da; sermaye irketleri (anonim ve limited 

irketler ile kooperatifler) bakımından genel iflas sebebinden ba ka bu irketlerin 

pasifinin aktifinden fazla olması da ayrı bir iflas sebebi olarak kabul edilmi tir.

K m. 43'te, iflas yoluyla takibin ancak Ticaret Kanunu gere ince sayılan veya 

tacirler hakkındaki hükümlere tabi bulunanlar ile özel kanunlarına göre tacir 

olmadıkları halde iflasa tabi olan hakiki veya hükmi ahıslar hakkında yapılaca ı

düzenlenmi tir. 6102 sayılı Türk Ticaret Kanunu (TTK) m.18'de de; tacirin her 

türlü borcu için iflasa tabi oldu u düzenlenmi tir.

202 Yılmaz, s. 65. 
203 Kuru, Baki; Arslan Ramazan; Yılmaz, Ejder. cra ve flas Hukuku Ders Kitabı, Gözden 
Geçirilmi  24. Baskı, Yetkin Yayınları, Ankara 2010, s. 454, 455. 
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204 TTK gere ince iflasa tabi olan ki iler; gerçek ki iler veya tüzel ki ilerdir.

Bunlar ise; gerçek ki ilerden tacir; bir ticari i letmeyi kısmen dahi olsa kendi 

adına i leten kimsedir. Tüzel ki iler ise; ticaret irketleri, amacına varmak için bir 

ticari i letme i leten dernekler ve kamu tüzel ki ileri tarafından kurulan te ekkül

ve müesseselerin tacir sayılanlarıdır. 29.06.1956 tarihli Ticaret Sicili Tüzü ü m. 

49'da; iflasın, iflas memuru tarafından sicil memuruna bildirilmesi üzerine 

i letmenin durumundaki de i ikli in re'sen tescil olunaca ı belirtilerek, irket 

iflasının tescilinde nelerin yer alması gerekti i de düzenlenmi tir. Tüm bu 

düzenlemelere göre; özel hastane ya da özel sa lık kurulu ları da ticari i letme 

sayılaca ından iflasa tabidir. 

 Ölüm ve ehliyetsizli in özen, her türlü borcu için ifa yükümlülü ünü sona 

erdirme nedeni; vekalet sözle mesinde oldu u gibi tedavi sözle mesindeki güven 

unsurunun önemidir. Hastasını özenle tedavi etmekle yükümlü olan bir hekimin 

ölümü ya da ehliyetini kaybetmesi durumunda hastasını tedavi imkanı ortadan 

kalkmı  olaca ından hekimin özen yükümlülü ü sona erebilece i gibi, tedavi 

sözle mesi de sona erer.205 Ancak; hekim ile hasta arasında tedavi 

sözle mesinden do an özen yükümlülü ünün hastanın ehliyetini kaybetmesi 

durumunda sona ermesi söz konusu olmamalıdır.206

 Açıklanan nedenler ile birlikte; tedavi sözle mesini sona erdiren nedenlerden 

bir tanesinin ortaya çıkması halinde; hekimin özen yükümlülü ü de sona ermi

olacaktır. 

F. Özen Yükümlülü ünün hlali Sonuçları

Hekimin özen yükümlülü ü; asli edime ba lı bir yan yükümlülük oldu undan

bu yükümlülü ün ihlali halinde tek ba ına dava edilemez. Yani; özen 

yükümlülü ünü ihlal eden hekime kar ı , özensizli e dayanarak de il, asli edimin 

buna ba lı olarak hiç veya gere i gibi yerine getirilmemesine ba lı olarak dava 

açılabilir.207

204 Kuru, s.456.
205 Ba pınar, s. 275. 
206 Yılmaz, s. 65. 
207 Ba pınar, " Yargıtay Uygulamaları Açısından Hekimin Özen Borcunun Tıbbi
Standartlarla li kisi", s. 388. 
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 Özen yükümlülü üne aykırılık nedeniyle ortaya çıkan davalar da hekimli in

kötü uygulamasına yani tıbbi malpraktise dahil olmaktadır. Buna ba lı olarak; 

malpraktis; bir meslek sahibini; mesle ini uygularken o mesle in gerektirdi i

ortalama dikkat ve özen ile uygulanması gereken bilgi ve becerilerini, saygın bir 

meslek sahibi olarak her ko ul altında göstermemesi sonucunda hizmet alan 

ki iye zarar vermesidir. Tıbbi malpraktis ise; tıbbi uygulamalarda bulunan hekim 

veya yardımcı personelin mesle in gerektirdi i ortalama dikkat ve özeni 

göstermemesi nedeniyle yapılan " tıbbi hatadır." Hekimin mesleki hataları da 

genellikle kendisini; dikkatsizlik ve özensizlik eklinde göstermektedir. Bu 

nedenle; özen yükümlülü ünü ihlal eden bir hekimin sorumlulu unda; tıbbi

malpraktise dayanılarak; hastanın zararı kar ılanmaya çalı ılınacaktır.  

 TTB'nin yayınladı ı " etik ilkeleri" m.13'e göre; bilgisizlik, deneyimsizlik ya 

da ilgisizlik nedeniyle bir hastanın zarar görmesinin hekimin kötü uygulaması

anlamına geldi i düzenlenmi tir.208 Bu nedenlerle; hekimin özen yükümlülü üne

aykırılık sebebiyle beklenen sonucun gerçekle memesi halinde; tazmin 

sorumlulu u ortaya çıkacaktır.209

 Yargıtay tarafından mesle ini belirli bir diploma ve ruhsat ile icrat eden 

ki ilerin özen yükümlülü ünü ihlali halinde onunla sözle menin devam etmesinin 

beklenemeyece i bu halde sözle menin haklı sebepten dolayı feshinin kabulünün 

gerekti i kabul edilmektedir.210

 Özen yükümlülü ünün ihlali sonucunda; hekim tarafından hastanın zararı

belli bir tazminat ödemek eklinde kar ılanacaktır. Hekim hastasının hem maddi 

hem de manevi zararını tazmin etmekle yükümlüdür. Zarara u rayan hekim, 

hastasıyla arasındaki tedavi sözle mesine dayanabilece i gibi haksız fiile de 

dayanabilmektedir. Bu durumda; hekim ya sözle meye ya da haksız fiile 

dayanarak zararın kar ılanmasını tazmin edebilecektir. Hekim, maddi ve manevi 

tazminat eklinde hastasının zararını kar ılamakla mükelleftir.211

Maddi tazminat; zarara u rayan hastanın maddi zararını tazmin etmeye 

yöneliktir.

208 Kıcalıo lu, s.47. 
209 Sarıta , s. 132 vd.; pekyüz s. 145 vd. 
210 Yargıtay 3.HD 4.6.1998, 1998/1857 E., 1998/6257 K. 
211 Özpınar, s. 90. 
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 Özen yükümlülü ünün ihlaline dayanan maddi zarar; özen yükümlülü üne

ba lı kalınarak tıbbi müdahalenin gerçekle mi  olması halinde hastanın

kavu aca ı sa lık durumu ile yapılan hatalı tedavinin gerçek sonuçları arasındaki

parayla ölçülebilen farktır.212

 Hekimin, kusurlu eyleminden dolayı özen yükümlülü üne aykırı davranması

halinde bir ba ka hekime te his, tedavi masrafları, hastane ula ım giderleri, 

ekonomik kayıplar, ölüm halinde maddi zararlar, destekten yoksun kalma halinde 

hak sahiplerinin u radı ı zararlar maddi zarara örnek olarak gösterilmektedir.213

 Tazminat; TBK m. 51 (BK m. 43) 'den itibaren düzenlenmi  olup, düzenlenen 

hükümlere göre hekimin tazminat sorumlulu una gidilecektir. 

 TBK m.51'de; hakimin, tazminatın kapsamını ve ödenme biçimini, durumun 

gere i ve özellikle kusurun a ırlı ına göre belirleyece i;

 TBK m. 53'te;  ölüm halinde u ranılan zararların özellikle; 

-cenaze giderleri, 

-ölüm hemen gerçekle memi se tedavi giderleri ile çalı ma gücünün 

azalmasından ya da yitirilmesinden do an kayıplar,

-ölenin deste inden yoksun kalan ki ilerin bu sebeple u radıkları kayıpları

oldu u düzenlenmi tir. 

 TBK m. 54'te; bedensel zararlar özellikle;  

- tedavi giderleri, 

- kazanç kaybı,

- çalı ma gücünün azalmasından ya da yitirilmesinden do an kayıplar,

- ekonomik gelece in sarsılmasından do an kayıplar olarak sıralanmı tır. 

 TBK m. 55'te ise; tazminatın belirlenmesi düzenlenmi  olup; destekten 

yoksun kalma zararları ile bedensel zararların, bu kanun hükümlerine ve 

sorumluluk hukuku ilkelerine göre hesaplanır. Kısmen veya tamamen rücu 

edilemeyen sosyal güvenlik ödemeleri ile ifa amacını ta ımayan ödemelerin bu 

tür zararların belirlenmesinde gözetilemeyece i, zarar veya tazminattan 

indirilemeyece i; hesaplanan tazminatın miktar esas alınarak hakkaniyet 

dü üncesi ile arttırılamayıp azaltılamayaca ı; bu kanun hükümlerinin her türlü 

idari eylem ve i lemler ile idarenin sorumlu oldu u di er sebeplerin yol açtı ı

212 Yılmaz, s. 65. 
213 Özpınar, s. 91. 
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vücut bütünlü ünün kısmen veya tamamen yitirilmesine ya da ki inin ölümüne 

ba lı zararlara ili kin istem ve davalarda da uygulanaca ı düzenlenmi tir. 

Bu madde hükümlerine dayanarak; hastanın hekimin kusurlu davranı ı

nedeniyle, özen yükümlülü ünü ihlali nedeniyle u radı ı zararın giderilmi

olması amaçlanmaktadır. 

 Özen yükümlülü ünün ihlali sonucunda hastanın zararını giderme 

davalarından bir tanesi de manevi tazminat davalarıdır. Manevi tazminat 

davasından söz edilebilmesi için; zarara u rayan ki inin manevi bir zarara 

u ramı  olması gerekmektedir. 

 Manevi zarar;  ma durun ki ili ine yapılmı  bir saldırı sonucu duydu u fiziki 

ve psikolojik ıstıraplardır. Manevi tazminat istemi; ki ilik hakkı hukuka aykırı

olarak tecavüze u rayan ki inin duydu u manevi acının, elem ve ıstırabın

giderilmesine yöneliktir.214

 Hasta ile hekim arasındaki tedavi sözle mesi gere ince; hekim, hastayı tedavi 

etme; hasta ise bu edimi kar ılı ında belirli bir bedeli ödemekle yükümlü olup; 

hekimin edimini ifa etmesi ile alacaklı hastanın elde etti i menfaat, manevidir. 

Hekimin, hastayı tedavi etme ve gerekli özeni gösterme yükümlülükleri hastanın

beden bütünlü ü üzerindeki ki ilik hakkını korumayı amaçlamaktadır.215

 Hekimin, hastanın u radı ı manevi zarar nedeniyle manevi tazmin 

sorumlulu u; TBK m. 56'da düzenlenmi tir.

 TBK m.56'da; hakimin, bir kimsenin bedensel bütünlü ünün zedelenmesi 

durumunda, olayın özelliklerini göz önünde tutarak, zarar görene uygun bir 

miktar paranın manevi tazminat olarak ödenmesine karar verilebilece i; a ır

bedensel zarar veya ölüm halinde, zarar görenin veya ölenin yakınlarına da 

manevi tazminat olarak uygun bir miktar paranın ödenmesine karar verilece i

düzenlenmi tir. 

Manevi tazminatın amacı; zararı gören ki inin u ramı  oldu u zararı, acı ve 

üzüntüleri dindirecek veya azaltacak bir durumun sa lanmasıdır.216

214 Özpınar, s.96. 
215 Arıdemir, Arzu Genç. Sözle meye Aykırılıktan Do an Manevi Tazminat, On ki Levha 
Yayıncılık, stanbul 2008, s. 86. 
216 Öztürkler, s.155. 
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 Manevi tazminatın düzenlendi i maddeden de anla ıldı ı üzere; manevi 

tazminatta kusur unsuru aranmamaktadır. Dolayısıyla; hekimin özensiz bir 

davranı ı sonucunda hastanın manevi zarar görmesi durumunda hekim tarafından

manevi tazmin sorumlulu u do acaktır. Dolayısıyla; hekimin özen 

yükümlülü üne aykırılı ında ayrıca kusurlu olması aranmayacaktır. 

 Yargıtay Hukuk Genel Kurulu'nun kararında217; ameliyat sonucu ölüm 

olayında manevi tazminatta kusurun gerekmedi i ancak taktirde etkili olabilece i

belirtilmi tir.218

Açıklanan nedenler ve belirtilen Yargıtay kararlarına göre; özen 

yükümlülü ünün ihlali sonucunda hekimin gerekli özeni göstermemesi nedeniyle 

hastasının u rayaca ı maddi zararı; maddi tazminat adı altında; manevi zararı ise 

manevi tazminat adı altında kar ılama yükümlülü ü ortaya çıkmaktadır. 

G. Özen Yükümlülü üne Aykırılık Nedeniyle Hekimin Malpraktis 

Sorumlulu u219

Hekimin malpraktis sorumlulu unun belirlenmesinde; malpraktis konusunun 

ortaya çıktı ı durumların da ayrı ayrı de erlendirilmesi yarar sa lamaktadır.

 Bu nedenle; malpraktis konusu de erlendirilirken; hekimin; 

- hasta kabulde, 

- acilde, 

- te histe, 

-tedavide malpraktis sorumluluklarının durumlara göre ayrı ayrı

de erlendirilmesi malpraktis konusunun anla ılmasında ve olayla göre 

malparaktise ba vurulmasında açıklayıcı olmaktadır. 

1. Hasta Kabulde Malpraktis Sorumlulu u

Hasta, hekime ba vurdu unda hekimin hastaya özenle ifada bulunması; yani 

tedavi etmesi gerekmektedir. Ancak; buradaki durumda ortaya çıkan karı ıklık;

hastanın hekimi seçme hakkı oldu u gibi; hekimin de hastayı kabul etmeme 

217 23.6.2004, 2004/13-291 E., 2004/370 K. 
218 Özpınar, s.97. 
219 Günday, s. 45 vd. 
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hakkının olmasıdır.220 Dolayısıyla; hasta kabul anında hekimin hastayı

reddetmesi de mümkün olmaktadır. Burada dü ünülmesi gereken durum; 

hastanın acil müdahaleyi gerektirecek bir durumunun söz konusu olması ya da 

hastanın kabul edilmemesi nedeniyle hastanın sa lı ında bozulma ya da hastada 

büyük bir zararın meydana gelece i kıstası olması yararlı olacaktır.  

 E er hekim; kendisine getirilen hastaya müdahale yapmaması halinde 

hastanın zarara u rayaca ının belli oldu u bir durumda müdahaleden kaçınarak

hastayı kabul etmez ise; mesleki kurallar ve yasal düzenlemelere aykırılık yapmı

kabul edilir ve özen yükümlülü ünün ihlali gerekçesiyle hastada meydana gelen 

zararın kar ılanabilmesi için hekimin tazmin sorumlulu u ortaya çıkar.

2. Acil Müdahalede Tıbbi Malpraktis 

 Hastanın hayati tehlikesinin söz konusu olabilece i acil durumlarda hekimin 

müdahalesi zorunlu olmaktadır. Bu zorunluluk; kanuni düzenlemelere ba lı

olarak ortaya çıkmaktadır.  

 Tıbbi Deontoloji Tüzü ü 3. maddesinde de; " Tabip ihtisası ne olursa olsun 

gerekli bakımın sa lanamadı ı olgularda zorunlu sebep olmadıkça ilk yardımda 

bulunulaca ı belirtilmi ; dolayısıyla bu düzenleme ile acil müdahale hallerinde 

hekimin hastaya müdahalesinin yapması gerekti i aksi halde düzenlemelere 

aykırı davrandı ının kabul edildi i belirtilmi tir.221

 Günday'a göre; "acildeki hekimlerin sorumlulu u; hastayı ilk gördü ü andan 

itibaren ba lar ve ba ka bir hekimin tedaviyi üstlenmesiyle sona erer; ancak 

sevkten sonra dahi sevke kadar yapmı  oldu u tedaviden sorumlulu u da devam 

eder."   

Acil müdahalede; hekim, hasta ile arasında bir hukuki ili ki olmadı ı halde, 

hasta yararına tıbbi faaliyette bulunmaktadır. Bu durum, acil müdahalede 

hastanın, akdin kurulması için gerekli olan geçerli bir irade bulunmadı ından söz 

konusu olur. Hekim söz konusu bu halde vekaletsiz i  gören olarak 

220 Chrıstoffel, Tom. Health and The Law (A Hand Book For Health Professionals), The Free 
Press, New York 1985, s. 267 vd. 
221 Günday, s.46; Akyıldız, Sunay. "Kısırla tırma Operasyonlarında Hekimin Aydınlatma
Yükümlülü ü", III. Sa lık Hukuku Kurultayı, Ankara Barosu Yayınları, Ankara 2010, s. 14, 
15. 
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müdahalelerini hastanın muhtemel iyile me menfaati sayesinde haklı görür.222

TBK m. 526'dan itibaren düzenlenen vekaletsiz i  görme hükümlerine göre; 

hekim sorumlu olur. Düzenlemelere göre; hekim vekaletsiz i  görürken; 

müdahalesini hastanın menfaatine ve varsayılan iradesine uygun olarak görmekle 

yükümlüdür.  

 Vekaletsiz i  gören olarak; hekim de her türlü ihmalinden sorumludur. Ancak, 

hekim bu i i, hastanın kar ıla tı ı zararı veya zarar tehlikesini gidermek üzere 

yapmı sa, sorumlulu u daha az de erlendirilecektir. 

 Hekim; acil müdahalede hastasına gerekli özen yükümlülü ünü göstermemesi 

nedeniyle hastasının u radı ı maddi ve manevi zararını vekaletsiz i  görme 

hükümlerine dayalı olarak ortaya çıkan sorumlulu unu kar ılayacaktır. 

3. Te histe Malpraktis Sorumlulu u

Hasta ile hekim arasında ortaya çıkan özen yükümlülü ü daha çok hekim ile 

hasta arasındaki tedavi sözle mesinden kaynaklanmakta olup; istisnai hallerde 

haksız fiilden ya da vekaletsiz i  görme hükümlerine dayalı olarak da ortaya 

çıkabilmektedir. 

 Hekim ile hasta arasındaki tedavi sözle mesinin hukuki niteli inin vekalet 

sözle mesiyle benzerli i nedeniyle; tıpkı vekalet sözle mesindeki vekil ile 

müvekkil arasındaki güven ili kisi önemli oldu u gibi; hasta ile hekim arasındaki

güven ili kisi de büyük önem ta ımaktadır. Dolayısıyla; hekimine güvenerek 

ba vuran bir hastanın bu güven ili kisi içerisinde te his ve tedavisinin özenle 

yapılmasını isteme hakkı oldu u gibi; hekimin de hastasından güven ili kisine

dayalı olarak açık bir ekilde ikayetlerini anlatarak, istenilen tetkiklerin, 

istenilen yöntemlerin yapılmasını bekleme hakkı bulunmaktadır. Buna ba lı

olarak özenle yerine getirilen kar ılıklı ili kide tazminat sorumlulu a

gidilemeyecektir.  

 Te his; tedavi sözle mesinin ba lamasında tıbbi müdahale; yani tedaviden 

önceki a ama olup; tedaviyi ve hastalı ın seyri ona göre belirlenece i için büyük 

bir önem ta ımaktadır. Bu nedenle; te his; do ru tedavi yolu için gerekli olmakla 

birlikte; hekimin te histe bulunurken bilgisini, mesleki deneyimini ve yetene ini

kullanması gerekmektedir. 

222  Öztürkler, s. 191; Yavuz, s. 743, 753. 
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 Te his; hastalı ın belirlenmesinde buna göre tedavi yöntemlerinin 

uygulanmasında etkili oldu undan büyük önem ta ımakta olup; gerekli tüm 

tetkikler yapılıp, hastalı ın seyrinin tespit edilmesi ve hasta hikayesinin gerekli 

dikkat ve özen gösterilerek yapılması gerekmektedir. 

 Anamnez; hasta hikayesi olarak tanımlanmakta olup; hastanın ve hastalı ın

geçmi i; dolayısıyla te hisin do ru yapılabilmesi için önemlidir.223

 Hastanın, hekiminle arasındaki güven ili kisine dayalı olarak hastalı ının

hekim tarafından anla ılmasını sa layacak ya adı ı ikayetleri anlatması

beklenirken; hekimden de anamnez sırasında hastasının anlattıklarını özenli ve 

dikkatli bir ekilde dinleyerek hastalı ın te hisini do ru koyabilmesi için gerekli 

tedbirleri de alması gerekmektedir.  

 Alınması gereken tedbirlerden bir di eri de; hastalı ın te hisinde gerekli 

olacak tüm tetkiklerin yapılması ve hastalı ın te hisinde kesin bir kanıya varmak 

için önemli olmaktadır. Ancak; hekim tüm bu yükümlülüklerini özenli bir ekilde

yerine getirmi  olmasına ra men do ru te his koyamaması nedeniyle sorumlu 

tutulamayacaktır. Hekimin sorumlulu u; ancak gerekli özeni göstererek tanıyı

koymaması, hastanın bu konuda zarara u raması halinde söz konusu olmaktadır. 

4. Tedavide Malpraktis Sorumlulu u

Tedavi; hekimin, hastanın iyile mesi veya en azından ızdıraplarının

azaltılması için tıp bilimi ve uygulamasının öngördü ü esaslar çerçevesinde 

özenle faaliyette bulunmasıdır.224

 Hekimin hastasına kar ı tedavide özen yükümlülü ünü yerine getirmesi 

halinde hastanın iyile memesi durumunda hekimin sorumlulu una gidilemez.225

 Yargıtay kararında226 ; hekimin, hastalı a tıbbi açıdan zamanında ve 

gecikmeksizin do ru te hisi koyup, önlemlerini eksiksiz bir biçimde 

gecikmeksizin alması gerekti i belirtilerek hekimin te his koyma ve tedavi 

borçlarına i aret edilmi tir.

223 Günday, s.51. 
224 Özpınar, s.38. 
225 Ayan, s.64. 
226 13.HD 21.1.2002, 2001/ 10959 E., 2001/ 487 K. 
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 Tedavinin özen yükümlülü üne aykırı olarak yerine getirilmemesi halinde 

tıbbi malpraktis sorunu ortaya çıkabilece i gibi görev ve sorumluluk gere i

müdahale edilmesi gereken bir durumda müdahale edilmemesi ya da geç 

müdahalede bulunulması da tıbbi malpraktis konusuna dahil olmaktadır.

 Tedavi yöntemini seçmek ise; hekime ba lıdır. Ancak; hekim bunu seçerken 

gerekli özeni göstermek ve hastasının çıkarları do rultusunda bu kararı vermekle 

yükümlüdür. 

Tedavi yöntemini seçmek; doktor hakları 3.maddesinde; " ça da , bilimsel tıp

olanaklarının uygulanma hakkı; tıp e itiminde yüksek teknolojinin tıptaki 

uygulama alanları ile tanı an bir doktorun i  ya amında tanı ve tedavide söz 

konusu geli meleri ya amayı istemesi hakkıdır. Ayrıca;  

 Hasta hakları 11.madde'de; " hasta, modern tıbbi bilgi ve teknolojinin 

gereklerine uygun olarak te hisinin konulmasını, tedavisinin yapılmasını ve 

bakımını istemek hakkına sahiptir."

 Tıbbi Deontoloji Tüzü ü m.13'de de; doktorun, tıp ilke ve kurallarına göre 

hareket etmesi gerekti i belirtilmi tir.227

 Yargıtay tarafından verilen bir kararda228; davacıların, muris hastalarının

trafik kazası geçirmesi nedeniyle hastaneye kaldırılıp ilk müdahalenin orada 

yapıldı ı, yakınları tarafından ertesi günü ba ka bir hastaneye götürüldü ü, davalı

hekimin hastayı ameliyat etti i, hastanın pankreası yırtık olmasına ra men 

hekimin bunu ihmal edip gerekli müdahaleyi yapmadı ı, ertesi gün ise di er

davalı hekimin pankreas yırtı ını fark edip derhal ikinci ameliyatı yaptı ını;

ancak iyi yöntem ve özen gösterilmedi i, hastanın durumunun kötüle mesi 

üzerine ba ka bir hastaneye kaldırıldı ı, orada da birçok ameliyat yapılmasına

kar ın hastanın öldü ü belirtilerek; hasta yakını davacılar tarafından maddi ve 

manevi tazminat davası açılmı tır. Davacılar, bu davayı davalı hekimin hastaya 

ilk müdahaleyi ve ameliyatı yapan hekim olarak pankreas yırtı ını tespit 

edememi  olması, di er davalı hekim için ise; pankreas yırtı ını tespit etmi

olmasına ra men gerekli tıbbi müdahale ve tedaviyi tam olarak yapmadı ı, di er

davalı hastanenin ise davalı hekimleri istihdam eden sıfatıyla sorumlulu unun

bulundu u gerekçesiyle maddi ve manevi tazminat isteminde bulunulmu tur.

227 Günday, s. 63. 
228 Yargıtay 13.HD 25.5.2000, 2000/2892 E., 2000/5141 K. 
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Yüksek Sa lık urası tarafından mahkemeye verilen raporda; yalnızca

hekimlerin özen yükümlülüklerine dayalı olarak kusur yükletilmi  olup; 

sorumluluk ilkeleri ve unsurlarına de erlendirme yoluna gidilmemi tir. Bu 

nedenle tıbbın gerektirdi i tedavi ve müdahale yöntemini veya yöntemlerini 

hekimlerin uygulamaları gerekti i; uygulamadıkları söz konusu ise; her bir hekim 

için ayrı ayrı saptanması gerekti i, ölüm olayının uygulanmayan, ihmal edilen 

tıbbın gerektirdi i tedavi ve müdahalelerden ileri gelip gelmedi i sonuçta  

davacılar deste inin ölmesi olgusu ile davalı hekimlerin eylemleri arasında illiyet 

ba ının bulunup bulunmadı ı, illiyet ba ı mevcut ise; her bir davalı hekimin 

kusur derecelerinin ayrı ayrı belirtilmesi gerekti i, raporun daha ayrıntılı olması

gerekti i belirtilerek mahkeme kararı bozulmu tur.

 Tedavinin yapılı  a amasında da hekimin gerekli özen yükümlülü ü ile 

hareket etmesi gerekmektedir. Bu konu hakkında bir Yargıtay kararında;

davacının, sa  el ba  parma ının paslı demir çubukla kesilmesinden dolayı

davalının sahip oldu u hastaneye hastanın götürüldü ü, orada kendisini muayene 

eden hekimin talimatı do rultusunda pansuman yapılarak kesi e iki diki  atıldı ı

ve gönderildi i, ancak sabaha kar ı evinde hastanın komaya girmesi nedeniyle 

Tıp Fakültesine sevk edilerek tetanos te hisi konuldu u ve hastanın yirmi altı gün 

yo un bakımda kaldı ı belirtilerek hastane sahibi ile müdahaleyi yapan hekime 

maddi, manevi tazminat talebinde bulunulmu tur.229

 Dolayısıyla; hekimin yanlı  tedavisi yanında olu abilecek hasarları göz ardı

ederek özensiz bir ekilde tedavide bulunması ve gere ini gözetmemesi 

durumunda da; hekimin maddi ve manevi zararlardan dolayı sorumlulu una

gidilebilinmektedir.

 Hekimin; tedavi sırasında hastasını iyile tirmek için; ilaç tedavisine de 

ba vurulmaktadır. Böyle bir durumda; hekimin sorumlulu unun do up

do mayaca ı konusunda da tedavi a amasında hekimin özen yükümlülü üne

dahil edilmesi gerekmektedir. 

 Hekim; reçeteye yazdı ı ilaç hakkında tüm bilgileri hastaya aktarmakla 

yükümlü olup; bu yükümlülü ün hayatın ola an ko ulları içerisinde 

de erlendirilmesi gerekmektedir.  

229 Yargıtay 13.HD 20.11.2000, 2000/8582 E., 2000/10298 K.  
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 Günde yüz tane hastaya bakması gerekli olan bir hekimin her bir hastasına

tüm ilaçların her bir detaylarını ayrıntılı bir ekilde izahı mümkün olmamaktadır.

Dolayısıyla; hekim açısından da bu durumun dikkate alınması gerekmektedir. 

Aksi halde; hekime her türlü açıdan zarar yükletilebilecek olup; hasta ile hekim 

arasındaki güven ili kisinin zedelenmesine neden olunacaktır.

 Hekim; ilaçla ilgili genel olarak kullanım süresi, yan etkileri, dozları

hakkında kısa bir bilgi vermekle mükelleftir. Bu mükellefiyetini yerine 

getirmeyen hekime kar ı; haksız fiil hükümlerine dayalı olarak ba vurulabilecek

olup; hastasıyla arasında tedavi sözle mesinin söz konusu oldu u hallerde ise; 

sözle meye dayalı olarak hekimin sorumlulu una gidilebilecektir. Ancak; ilaç 

prospektüsünde yer almayan bilgiler ve tehlikelerin ortaya çıktı ı bir durumda; 

hekim tarafından bilinmesine ra men hastaya bu ilaç verilmesi halinde; ilaç 

üreticisi ile hekim arasında müteselsilen sorumluluk söz konusu olacaktır.230

Müteselsil sorumluluk; TBK m. 61'de düzenlenmi  olup; birden çok ki i ile 

birlikte bir zarara sebebiyet verdikleri veya aynı zarardan çe itli sebeplerden 

dolayı sorumlu oldukları taktirde, haklarında müteselsil sorumlulu a ili kin 

hükümlerin uygulanaca ı; m. 62'de ise, tazminatın aynı zarardan sorumlu 

müteselsil borçlular arasında payla tırılmasında, tüm durum ve ko ullar, özellikle 

onlardan her birine yüklenebilecek kusurun a ırlı ı ve yarattıkları tehlikenin göz 

önünde tutulaca ı; tazminatın kendi payına dü eninden fazlasını ödeyen ki inin 

bu fazla ödemesi için, di er müteselsil sorumlulara kar ı rücu hakkına sahip ve 

zarar görenin haklarına halef oldu u düzenlenmi tir. Bu düzenlemelere 

dayanarak; ilaç prospektüsünde yer almayan bilgilerden dolayı tehlikenin ortaya 

çıktı ı bir durumda; ilacın yan etkilerinin hekim tarafından bilinmesi ve hastaya 

söylenmemesi nedeniyle olu an zararlarda; hekim ilaç üreticisiyle birlikte 

müteselsil sorumlulu a ili kin hükümlere göre sorumlu tutulacaktır. Örne in; 

hastaya verilen bir a rı kesicisinin yan etkilerinde mide kanamasına yol 

açabilece i belirtilmemi  olup; hekim mesleki bilgi ve tecrübelerine dayalı olarak 

bu ilacın mide kanamasına yol açabilece ini biliyor ve hastayı uyarmıyor;

sonucunda hasta mide kanaması geçiriyorsa; hasta; zararını kar ılamak için ilaç 

üreticisi ve hekime müteselsil sorumluluk düzenlemesine göre ba vurabilecektir.

230 Günday, s. 69, 70. 
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Zarar kar ılanırken; hekim ve ilaç üreticisinin kusurlarının a ırlı ı ve yarattıkları

tehlikenin yo unlu u ele alınarak sorumlu tutulacaklardır. 

 Hekimin; hasta kabul esnasında, acilde, te histe veya tedavideki tıbbi

malpraktis sorumlulu u; hekimin tazminat sorumlulu udur. Söz konusu 

sorumlulu a göre; hekim; hastasının u radı ı maddi zarar nedeniyle maddi 

tazminat; manevi zarar nedeni ile ise; manevi tazminat  ödemekle yükümlü olur. 

 Hekimin; maddi ve manevi tazminat sorumlulu u da TBK hükümlerine 

dayanmaktadır. 

Söz konusu tüm durumlarda; tıbbi malpraktis sorumlulu una gidilebilmesi 

için; hekimin hukuka aykırı davranı ı sonucunda meydana gelen zararda hekimin 

özen yükümlülü üne aykırılı ı olması ve kusurunun bulunması gerekmektedir. 

Hekimin; mesleki kurallar ve kanuni düzenlemelere göre gerekli özeni 

göstermemi  olması durumunda kusurlu oldu u kabul edildi inden; özen 

yükümlülü üne aykırı davranan bir hekimin hastasına verdi i zararda malpraktis 

sorumlulu u ortaya çıkacaktır. 

 Hekimin; özen yükümlülü ünü ihlal etmesi durumunda kar ıla tı ı

yükümlülüklerde tazminatlar anlatıldı ından burada bu konuda ayrıca yer 

verilmeyecektir. 

H. Tıbbi Müdahale ve Tedavide Özen Yükümlülü üne Aykırılık Nedeniyle 

Ortaya Çıkan Malpraktisin Kusur ve Komplikasyonlar ile li kisi 

Tıbbi malpraktis; tıbbi uygulamalarda bulunan hekim ve yardımcı

personelin mesle in gerektirdi i ortalama dikkat ve özeni göstermemesi 

nedeniyle yapılan tıbbi hata olarak tanımlanmaktadır. Hatalı tedavi ya da tıbbi

ihmal olarak da özetlenmektedir. Hekimin; hatalı ya da kusurlu davranı ı

yüzünden hasta ya da yakınlarının bir zararının do mu  olmasında söz konusu 

olmaktadır. Hekimin, kusurunun bulunması, hekimin yaptı ı tedavi ya da 

müdahalede bir aksama, ihmal ya da kurala aykırı davranı ın varlı ı ile ilgili 

olup; ihlal sınırında; standart ortalama bilgi düzeyine sahip olan hekimin 

gerçekle tirece i beceri, dikkat ve özen gösterip göstermedi i dikkate alınır. 

Ayrıca; hekimin meslek kusurunun varlı ının kabulü için tıp biliminin genelde 
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benimseyip kabul etti i kural ve ilkelere uymu  olması yanında kusurlu olması da 

gerekmektedir.231

Hekim hatasının belirlenmesinde; Adli Tıp Kurumu, Yüksek Sa lık urası ve 

Üniversitelerin Tıp Fakülteleri hastanelerinden alınan raporlar esas 

alınmaktadır.232

 Tıbbi malpraktiste; hekim hastasına bir kusur ile zarar vermi se sorumlu 

olacaktır. Kusur, bu görevin ihmali neticesinde ortaya çıkar. Kusurun tıbbi

malpraktise konu olabilmesi için de yetkili hekimin, müdahale etti i bir hasta ve 

hastaya müdahale neticesinde zarar görmü  olması gerekmektedir. Tıptaki bu  

kusur; hekim açısından maddi ya da manevi tazminat sorumlulu unu da 

do urmaktadır.233

 Tıbbi komplikasyon ise; tıbbi yardım ve müdahale sırasında öngörülemeyen 

bir tehlikenin aniden ve umulmadık ekilde ortaya çıkmasıdır. Bu durum; "izin 

verilen risk" olarak da açıklanmaktadır.234

 Hekimin hastaya müdahalesinde hastada olu an zararın komplikasyondan 

kaynaklandı ının anla ılması için; komplikasyonlara kar ı gerekli tüm önlemlerin 

alınmı  olması, gerekli araç ve gereçlerin bulundurulmu  olması, gerekli 

müdahalelerin yapılmı  olması gerekli olup; gerekli önlemleri almadan, 

özensizce hareket edilmesi neticesinde hastanın zarara u ramı  olması

durumunda; gerçekte komplikasyon olan durum, kusurlu bir eylem haline 

dönü mü  olacaktır. Komplikasyonun oldu u durumda; ortaya istenmeyen kötü 

sonuçlar çıksa bile gerekli dikkat ve özeni göstermi  olan hekime sorumluluk 

yükletilemez.235

Komplikasyonlar; her hastalı a göre de i ebilen durumlar olup; her hastalıkta 

ayrı ayrı de erlendirilmesi gerekmektedir. Bazı hastalıklar açısından

komplikasyon olarak de erlendirilebilen bir durum, ba ka bir hastalık için kusura 

neden olabilmektedir.  

231 Kıcalıo lu, s. 47 vd. ; Hanyalo lu, Ay e Gül. Malpraktis, Hekimler çin Hukuksal 
Yakla ım ve Sigorta Rehberi, Nobel Tıp Kitabevi, stanbul 2011, s. 1, 2. 
232 Kıcalıo lu, s. 51. 
233 Günday, s.113, 114. 
234 Kıcalıo lu, s. 51; Günday, s. 116. 
235 Kıcalıo lu, s.52. 
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 Yavuz'a göre; batın ameliyatı yapılırken üreterin kesilmesi, olayın üreter 

kesilmesi iken; bu fiilin kanser nedeniyle yapılmı  olması halinde kesi i do al

kabul etmek; daha az komplike bir vakada ise kusurlu hareket olarak kabul 

edilece i belirtilmi tir.236

Tıbbi malpraktiste de komlikasyon durumunda da ortak olarak önemli olan 

durum ise; illiyet ba ıdır. Haksız fiil sorumlulu unun olu masında; illiyet 

ba ının önemi nasılsa; hekimin malpraktis sorumlulu unun olu masında da; 

komplikasyon sonucunda hastanın zarara u raması arasındaki illiyet ba ı da 

büyük bir önem arz etmektedir. Bu nedenle; tıbbi malpraktiste de 

komplikasyonda da esas anla ılma noktası; illiyet ba ıdır. lliyet ba ının mevcut 

olup olmadı ı ise; her vakada ayrı ayrı de erlendirilmeli ve mahkemeler 

tarafından istenilen bilirki i raporlarında da ayrıca de erlendirilmelidir. 

Günümüzde ortaya çıkan ve hekim ile hastane sorumlulukları açısından önem  

ta ıyan bir durum da hastane enfeksiyonu (mikrobu)dur. Herhangi bir nedenle 

hastaneye ba vuran hastalarda, ba vuru sırasında kuluçka döneminde olan 

enfeksiyonlar dı ında, yatı tan 48 saat sonra ya da taburcu olunduktan hemen 

sonra ortaya çıkan enfeksiyonlara hastane mikrobu denilir. Hastane mikrobu 

olu umuna; hastanın ya ı, altta yatan herhangi bir hastalı ının olup olmaması,

beslenme durumu, almakta oldu u ilaçlar etkili olmaktadır. Vücutta normalde 

bulunan organizmalar hastanın ba ı ıklık sisteminde sorun oldu unda ortaya 

çıkabilmektedir. Böyle bir durumda; hastanın vücudu mikrop üretmekte ve 

antibiyoti e duyarlı olmamaktadır. Bu durumda; hekimin ya da di er sa lık

personelleri ile hastanenin herhangi bir sorumlulu u söz konusu olmamaktadır.

Hastanede yatmakta olan hastanın bulundu u çevreden, kullanılan aletlerden 

hastane mikrobu alması konusunda ise; hastane ve hekimler ile sa lık

personellerinin özen yükümlülüklerine göre sorumlu tutulması mümkün olur.  

 Hastane mikrobu tedavilerinde, hastanın vücudu bu ilaçlara direnç 

göstermekte ve vücut mikroba kar ı dayanıksız hale gelmektedir. Burada; 

kullanılan malzemelerden araçlardan, ya da yanlı  tedaviden kaynaklanan bir 

sorumluluktan söz edilemez. Ancak; hastane mikrobuna sahip olan bir hastanın

özenle bakımının yapılması, steril bir ortamda bulundurulması ve di er hastaların

da bu mikroba maruz kalmaması için hastane mikrobuna sahip hastada kullanılan 

236 Günday, s. 121'den Yavuz, s. 102. 
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tıbbi malzemelerin di er hastalarda kullanılmaması, hastane mikrobuna sahip 

hastalarla di er hastaların farklı odalarda tutulması, temaslarının engellenmesi, 

tüm bakım süresince bunlara özen gösterilmesi gerekmektedir. Tüm bakım

süresince ve hastane mikrobu bulunan hastaya yönelik dikkat ve özenin 

gösterilmemesi nedeniyle di er hastaların bu mikroba maruz kalması durumunda 

ancak; özen yükümlülü ünün ihlaline ve tıbbi kusura göre; hekimlerin, sa lık

personellerinin ve hastanelerin sorumlulu una gidilebilir.
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SONUÇ

Tıp biliminin hızla ilerlemesi ve hekimli in profesyonel bir meslek olarak 

icra edilmesiyle birlikte hasta hakları da gündeme gelmeye ve önem kazanmaya 

ba lamı tır.  

 Günümüzde hekimlerin hastalara kar ı tıbbi müdahalelerinden do an cezai, 

mesleki, idari ve hukuki sorululukları büyük önem ta ımaktadır. 

 Hastaların haklarından yararlanabilmesi, güven duygusuna dayalı olarak 

yürütülen hasta hekim arasındaki ili kinin düzgün ilerleyebilmesi, hekim hatası

nedeniyle zarara u rayan hastaların zararlarını tazmin edebilmeleri için 

hekimlere pek çok sorumluluk yüklenmi tir. 

 Hekimler hastayla aralarındaki tedavi sözle mesine dayalı olarak, sözle me 

artlarını yerine getirmezlerse; sözle meden dolayı sorumlu olurlar. E er

hekimler haksız fiil nedeniyle; yani hastaya uyguladıkları tıbbi tedavide bir zarar 

ortaya çıkarsa hastanın gördü ü zarar hekimin tıbbi tedavisi nedeniyle olursa ve 

zarar ile hekimin tedavisi- müdahalesi arasında illiyet ba ı olursa bu durumda 

hasta, hekimin haksız fiil sorumlulu una dayanarak zararının giderilmesini 

isteyebilecektir. Her iki sorumlulu u gerektiren yani sorumlulukların yarı tı ı

durumlarda ise;; zarar gören bir sorumlulukta zararın giderilmesi konusunda ısrar

etmedikçe, olayın niteli ine göre zararı nasıl en iyi ekilde giderilebilecekse o 

sorumlulu a dayalı olarak hekim sorumlu tutulacaktır. TBK m.60'da hakimin, 

böyle bir durumda zarar görenin aksini istemi  olmadıkça veya kanunda aksi 

öngörülmedikçe zarar görene en iyi giderim imkanı sa layan sorumluluk 

sebebine göre karar verece i düzenlenmi tir. 

 Hasta ile hekim arasındaki ili kide bir di er önemli konu ise; aydınlatılmı

onam ile birlikte özen yükümlülü ünü olu turmaktadır.  

 Hekim hastasını te his, tedavi ve müdahale yönünden aydınlatmak ve 

hastanın da hekimin müdahalesinin hukuka uygun hale gelebilmesi için 
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anlatılanları onaması gerekmektedir. Aksi halde; hekimin sorumlulu una

gidilecektir. 

 Hekim ile hasta arasındaki ili kide; güven unsurunun önem ta ıması

nedeniyle; hastalı ın tanısında, tedavisinde ve gerekli tıbbi müdahalelerin 

yapılabilmesinde hastanın isteyebilece i bir hekime güvenmesi önem 

ta ımaktadır. Böyle bir ili kinin varlı ında ise; hekimin, mesleki kurallarına ba lı

olarak gerekli dikkati ve özeni göstermesi gerekmektedir. Bu nedenle hekimin 

özen yükümlülü ü; di er yükümlülüklerin de içinde yer alan bir yükümlülük 

olmakla birlikte tıbbi müdahaleler açısından hekim ile hasta ili kisi içerisinde 

ayrıca bir öneme sahiptir. 

 Hekimin özen göstermesi; hastasının yararına sonuç do uracak bir ekilde 

olmalı; yükümlülü ünü yerine getirirken tıbbi müdahalenin iyi bir ekilde 

sonuçlanabilmesi; hastanın sa lı ına kavu abilmesi için gerekli özeni göstermek 

zorunda olması gerekmektedir. Buna uymayan hekime kar ı; özen 

yükümlülü ünün ihlali nedeniyle hastanın zarara u raması söz konusu oldu u

durumlarda hekimin hukuki sorumlulu una gidilerek; hastanın zararının maddi 

bir zarar olması halinde maddi ve manevi bir zarar olması halinde manevi 

tazminat ile kar ılanacaktır. 

 Hekimler görevlerini yerine getirirken mesleki bilgilerini, özenlerini, 

becerilerini en iyi ekilde kullanarak yerine getirmekle yükümlüdür. Hekimlerin 

bu yükümlülüklere uymaması durumunda; mesleki hataları söz konusu olacaktır. 

Hekimin te his ve tedavi sırasındaki kar ıla ılabilecek her durumda özen 

yükümlülü ü ile hareket etmesi hekimin hukuki sorumlulukları açısından dikkat 

edilmesi gereken bir durumdur. Ancak, hasta ve hekim arasındaki tedavi 

ili kisinin do ru bir ekilde sonuçlanması, insanlık geli imi için önemli a amalar 

kaydedilmesi gereken tıp mesle inin rahatça yerine getirilebilmesi, hekimin 

görevini yerine getirirken hasta sa lı ı için gerekli olan tüm tıbbi giri imleri 

uygulayabilmesi amacıyla hekimden beklenilen özen yükümlülü ünün makul bir 

ölçüde olması gerekmektedir. Bu nedenle hekimin özen yükümlülü ü

incelenirken her duruma göre ayrı ayrı incelenmesi gereklidir.Aksi bir durumda, 

hekimin tıbbi giri imlerini rahatça yerine getirmesi, her yapılan müdahalede özen 

yükümlülü ünün ihlalinin ileri sürülmesi hekimlerin mesle ini yerine 

getiremeyecekleri bir duruma getirecektir.  
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  Tüm bu yükümlülükleri de erlendirirken; tıbbın geli imi, hekimin mesle ini 

yapmasına engel durumların ortaya çıkmaması için; özen yükümlülü ünün sınırı

çok geni  tutulmamalı, hekimlerin de mesleklerini yerine getirirken yeni tıbbi

geli melere katkı sa lamak, hastalarına tedavi yöntemlerinde farklılıklar

olu turmak, yenilikleri sa layabilmek adına tıp biliminin gerektirdi i riskler göz 

önüne alınarak özen yükümlülü ünün ihlal edilip edilmedi i de erlendirilmelidir. 

Aksi bir durumda; hekim hastalara hiç müdahale edilemeyecek duruma 

sokulacak, tıbbi geli melere cevap veremeyecek hekimler ortaya çıkmı

olacaktır.   

 Belirtilmesi gereken önemli konulardan bir tanesi de; daha önce bahsedildi i

gibi; Yargıtay'ın kararlarında günümüzde ortaya çıkan en önemli de i iklik olan; 

kamu hastanelerinde çalı an hekimlere kar ı do rudan do ruya dava açılmasının

yasaklanması olmu tur. Yargıtay Genel Kurulunun vermi  oldu u bu karar ile 

artık kamu hastanelerindeki doktorlara kar ı hastalar do rudan dava açma ve 

zararlarını tazmin etme haklarını yitirmi lerdir. Bu kararla, hekimlerin zor 

durumda kalması ve kamu hizmeti görevi yerine getirdikleri için hasta ile hekim 

arasındaki ili kinin vekalet ili kisi olamayaca ı belirtilmi tir. Böylece, Anayasa 

m. 129'da düzenlenen; memurlar ve di er kamu görevlilerinin yetkilerini 

kullanırken i ledikleri kusurlardan do an tazminat davaları, kendilerine rücu 

edilmek kaydıyla ve kanunun gösterdi i ekil ve artlara uygun olarak, ancak 

idare aleyhine açılabilir hükmüne uyularak hastanın kamu hastanelerinde çalı an 

hekime do rudan do ruya dava açamaması kararı yerinde bir karar olmu tur.
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